Google 



This is a digital copy of a book that was prcscrvod for gcncrations on library shclvcs bcforc it was carcfully scannod by Google as pari of a projcct 

to make the world's books discoverablc online. 

It has survived long enough for the Copyright to expire and the book to enter the public domain. A public domain book is one that was never subject 

to Copyright or whose legal Copyright term has expired. Whether a book is in the public domain may vary country to country. Public domain books 

are our gateways to the past, representing a wealth of history, cultuie and knowledge that's often difficult to discover. 

Marks, notations and other maiginalia present in the original volume will appear in this flle - a reminder of this book's long journcy from the 

publisher to a library and finally to you. 

Usage guidelines 

Google is proud to partner with libraries to digitize public domain materials and make them widely accessible. Public domain books belong to the 
public and we are merely their custodians. Nevertheless, this work is expensive, so in order to keep providing this resource, we have taken Steps to 
prcvcnt abuse by commercial parties, including placing lechnical restrictions on automated querying. 
We also ask that you: 

+ Make non-commercial use ofthefiles We designed Google Book Search for use by individuals, and we request that you use these files for 
personal, non-commercial purposes. 

+ Refrain fivm automated querying Do not send automated queries of any sort to Google's System: If you are conducting research on machinc 
translation, optical character recognition or other areas where access to a laige amount of text is helpful, please contact us. We encouragc the 
use of public domain materials for these purposes and may be able to help. 

+ Maintain attributionTht GoogXt "watermark" you see on each flle is essential for informingpcoplcabout this projcct and hclping them lind 
additional materials through Google Book Search. Please do not remove it. 

+ Keep it legal Whatever your use, remember that you are lesponsible for ensuring that what you are doing is legal. Do not assume that just 
because we believe a book is in the public domain for users in the United States, that the work is also in the public domain for users in other 
countries. Whether a book is still in Copyright varies from country to country, and we can'l offer guidance on whether any speciflc use of 
any speciflc book is allowed. Please do not assume that a book's appearance in Google Book Search mcans it can bc used in any manner 
anywhere in the world. Copyright infringement liabili^ can be quite severe. 

Äbout Google Book Search 

Google's mission is to organizc the world's Information and to make it univcrsally accessible and uscful. Google Book Search hclps rcadcrs 
discover the world's books while hclping authors and publishers rcach ncw audicnccs. You can search through the füll icxi of ihis book on the web 

at |http: //books. google .com/l 



Google 



IJber dieses Buch 

Dies ist ein digitales Exemplar eines Buches, das seit Generationen in den Realen der Bibliotheken aufbewahrt wurde, bevor es von Google im 
Rahmen eines Projekts, mit dem die Bücher dieser Welt online verfugbar gemacht werden sollen, sorgfältig gescannt wurde. 
Das Buch hat das Uiheberrecht überdauert und kann nun öffentlich zugänglich gemacht werden. Ein öffentlich zugängliches Buch ist ein Buch, 
das niemals Urheberrechten unterlag oder bei dem die Schutzfrist des Urheberrechts abgelaufen ist. Ob ein Buch öffentlich zugänglich ist, kann 
von Land zu Land unterschiedlich sein. Öffentlich zugängliche Bücher sind unser Tor zur Vergangenheit und stellen ein geschichtliches, kulturelles 
und wissenschaftliches Vermögen dar, das häufig nur schwierig zu entdecken ist. 

Gebrauchsspuren, Anmerkungen und andere Randbemerkungen, die im Originalband enthalten sind, finden sich auch in dieser Datei - eine Erin- 
nerung an die lange Reise, die das Buch vom Verleger zu einer Bibliothek und weiter zu Ihnen hinter sich gebracht hat. 

Nu tzungsrichtlinien 

Google ist stolz, mit Bibliotheken in Partnerschaft lieber Zusammenarbeit öffentlich zugängliches Material zu digitalisieren und einer breiten Masse 
zugänglich zu machen. Öffentlich zugängliche Bücher gehören der Öffentlichkeit, und wir sind nur ihre Hüter. Nie htsdesto trotz ist diese 
Arbeit kostspielig. Um diese Ressource weiterhin zur Verfügung stellen zu können, haben wir Schritte unternommen, um den Missbrauch durch 
kommerzielle Parteien zu veihindem. Dazu gehören technische Einschränkungen für automatisierte Abfragen. 
Wir bitten Sie um Einhaltung folgender Richtlinien: 

+ Nutzung der Dateien zu nichtkommerziellen Zwecken Wir haben Google Buchsuche Tür Endanwender konzipiert und möchten, dass Sie diese 
Dateien nur für persönliche, nichtkommerzielle Zwecke verwenden. 

+ Keine automatisierten Abfragen Senden Sie keine automatisierten Abfragen irgendwelcher Art an das Google-System. Wenn Sie Recherchen 
über maschinelle Übersetzung, optische Zeichenerkennung oder andere Bereiche durchführen, in denen der Zugang zu Text in großen Mengen 
nützlich ist, wenden Sie sich bitte an uns. Wir fördern die Nutzung des öffentlich zugänglichen Materials fürdieseZwecke und können Ihnen 
unter Umständen helfen. 

+ Beibehaltung von Google-MarkenelementenDas "Wasserzeichen" von Google, das Sie in jeder Datei finden, ist wichtig zur Information über 
dieses Projekt und hilft den Anwendern weiteres Material über Google Buchsuche zu finden. Bitte entfernen Sie das Wasserzeichen nicht. 

+ Bewegen Sie sich innerhalb der Legalität Unabhängig von Ihrem Verwendungszweck müssen Sie sich Ihrer Verantwortung bewusst sein, 
sicherzustellen, dass Ihre Nutzung legal ist. Gehen Sie nicht davon aus, dass ein Buch, das nach unserem Dafürhalten für Nutzer in den USA 
öffentlich zugänglich ist, auch für Nutzer in anderen Ländern öffentlich zugänglich ist. Ob ein Buch noch dem Urheberrecht unterliegt, ist 
von Land zu Land verschieden. Wir können keine Beratung leisten, ob eine bestimmte Nutzung eines bestimmten Buches gesetzlich zulässig 
ist. Gehen Sie nicht davon aus, dass das Erscheinen eines Buchs in Google Buchsuche bedeutet, dass es in jeder Form und überall auf der 
Welt verwendet werden kann. Eine Urheberrechtsverletzung kann schwerwiegende Folgen haben. 

Über Google Buchsuche 

Das Ziel von Google besteht darin, die weltweiten Informationen zu organisieren und allgemein nutzbar und zugänglich zu machen. Google 
Buchsuche hilft Lesern dabei, die Bücher dieser We lt zu entdecken, und unterstützt Au toren und Verleger dabei, neue Zielgruppcn zu erreichen. 
Den gesamten Buchtext können Sie im Internet unter |http: //books . google .coiril durchsuchen. 



^ 



^ 



^^ 



No 

Boston 

Medical Library 

Association, 

ig BOYLSTON PLACE. 




r 



r 



^ 



^ 



>^ 



\ 



No 

Boston 

Medical Library 

Association, 

19 BOYLSTON PLACE. 




f 



t 



^ 






Hannoversche 



Annalen 



für die 



gesammte Heill^de 



£lne Zeitschrift. 




AeVf 

Konigl. LeibchinirgQS , erstem Arzte am neuen Krankenhauses 
Ritter des Königl. Guelphen- Ordens, Lehrer der Chirurgie 
und Angenheilknnde an der chirurgischen Schule, Mitglied 
der Königl, Prüfungs- Behörde und der Medicinal- Behörde 

für die Armee etc. zu Hannover. 



Fünfter Band. Erstes Heft. 

c8 ; 8j 

a 

Hannovei^, 1840. 

Im Verlage der ITeZt&injrsclien Hof-Buchhandlung. 



Gedruckt bei Beese 4r Gerke, 




^ I 



~> 



Inhalt. 



I. Original. Anftfttee. 

S«ite 
Kaiserschnitt mit glücklichem Erfolge fnr Mutter and Kind. 

Vom Hofmedicus Dr. Dom m es in Hannover 1 

Der Bing, als lletentions->Mittel beim vollkommenen YorCal^ 

der Gebärmutter. Vom Hofm. Dommes in Hannover 10 
Bericht über die Yorgänge der Poliklinik zu Gottingen im 

Jahre 1838 und 39. Von Dr. C. H. F u ch tf ^ 

Mittheilungen aus meiner Brfalming. Vom Hofinedicttf J^r. 

Detmold sa Hämo ver... ^..^ 98 

Über «nreichie Tabeii:elD (Balgtaberic«lii) in dnr Snbstnnz 

deg Utents als Geburtshindemist. Vom Prof. Dr. J. P. 

Osiand« V in G«ltmgen w 106 

IL Kritische Aufsätze. 

PnictiBche Beohacfatangen über die venerische Krankheit und 
über den Gebranch des Qoecksilben vou Abraham Col- 
les, M. Dr.y Wnndante an Steeren-« Hospitale und ehe* 
maligem Professor am kdnigl. CoUegio der Wundste in 
Irland. Ans dem Eng^schen übersetat und mit kritischen 
Anmerknngen begleitet von Fried. Alex. Simon jun.» 
. Dr.y practischem Arzte in Handi>ufg. Hamburg» bei Uo^ 
mann n. Campe, 1839. gr.8. XVL u. 308 S. Vom Dr. A. 
Drösle zn Osnabrück 133 

Trait^ des maladies des enfants on R^chercl^es sur les princi- 
palea affections du Jeane ftge depuis l'epoque de la pre- 
mi^re dentition jnsq' Ik celle de la pubert^ ^ ouvrage fai- 
saat snite k celni du Dr. Billard, fond^ sur les nom- 
breuses observations phyiiologiquesy cliniques et anatomi- 
ques, sur l'exunen de la discussion des opinions de la 
plupart des antenrs qui ont ^crit sur cette partle de la 
mMectne, tels que Rogen, Underwood, Gnersent, 



Seite 
Billardy Denis de Commercy etc. etc. avee des 

notes de Monsieur le Docteur Baron, medecin en chef 

de l'hospice des enfants-trouväs, membre de l'Academie 

de m^decine etc. — par A. Berton, Dr. en m^ecine 

de la facult^ de Paris , Chirurgien — A. m. de la Garde 

municipale. Parfs» dj^ez ^.. B. BalU^re, libraire de l'Aca- 

demie royale de m^decine, rue de l'^cole de m^decine 

n. 13. ^isy k Londres m^nie maison^ 219, regent — Street, 

et chez Madame Huzard, imprimeur — libraire, rue de 

l*£peron, nro. J7. 1837. 8. VII et 198 Pag. Vom Dr. A. 

, D r o 8 1 e zu Osnabrück. . . : 1Ö4 

Uli Miscellea. - * 

A. Sluiität8%«8en int Kdnigreittbe .betrelS»id. . . . . ; 194 

a) Bekanntmacliang des. Königlicheti MkilltertulnB des In- 
necn> die Arze&ei*>Taxe betrefieoftl. 1 HAmMtv^r^ den 

IT. Mira I8jlO.. ; .:.;.*..,....... das. 

b) Nachricht' über die Staats-Exanun» ^des Jflbres 1839... 186 

B. Di6 Auscttltation des Gehirns vom Dr. Fisher in Boston, 
mitgetheilt Ton Hrn. Dr. Gazer t in Harburg: ... ( . . . 187 

C. Witterungs- und Kraonkheits- Constitution Zu Hannover .in 
den 1/V!nter-Monat^n December 1839,' Januar und Februar 
1840. Vom Hofmedicüs Dr. Dürr in Hannover 200 

D. Wissenschaftliche und bibliographische Nächrichten. Vom 
Herausgeber . . .'. ...:.....* 204 

E. Personal-Notizen .' : 214 

F. Vaterländische Hospital -Angelegenheiten : . . ; 215 

* » • ■ . . 



I. 




Kaiserschnitt mit glücklichein Erfolge für Mutter 

und Kind. 

Mitgetbeilt vom Hofmedicus Dr. Dommea in Hannover. 

Dl. ne.«te U«™.., Ut » ,»d. » ^.«tl««. 
Resultaten der Kaiser • Operation , dass es fast uber- 
flüissig erscheinen mag, vrenn ich durch die nachfoU 
gende Operations* uvd Kranken -Geschichte ihre Zahl 
vermehre. Diese Rücksicht, so wie die Überzeugung, 
dass aui^ührliche Krankengeschichten, in denen eine* 
mehre Wochen anhaltende Krankheit, von einem Tage 
zum andern, verfolgt werden muss, nicht zu der an-^ 
genehmsten I^ecture gehören, wfirde mich von der 
Mittheilung derselben abgehsilten haben, hätte ich es 
i}icht für Pflicht gehalten, diesen, mit vollkommen 
glucklichem Rrfolge ausgeführten Kaiserschnitt der 
Vergessenheit zu entziehen, um dadurch das Meinige 
zur Bekämpfung eines Vorurtheils; beizutragen, wel- 
ches viele Ärzte, die Mord und Kaiserschnitt für sehr 
nahestehend halten, noch häufig hegen. 

Ein Yorurtheil, welches theils aus der übermässi- 
gen Furcht vor der Operation an und für sich , ent- 
stand, die so wenig schwierig in ihrer Ausführung,^ 
wie, nach Steines Behauptung, das Meisterstück in 
der Entbindungskunst, die vdchtigste, grösste und 
gefahrlichste chirurgische Verrichtung eines Geburts- 
helfers genannt zu werden verdient, und von welcher 
die Gefahr für die Operirte sehr viel weniger abhän- 
gig ist, wie von vielen Nebenumständen — theils aber 
(5. Band, 1. Heft.) 1 



und hauptsächlich durch die heftigen Fehden, welche, 
mit blindem £ifer, für und gegen die Operation ge- 
führt wurden, so wie durchs die übertriebenen Anga-* 
ben der Tödllchkeit , der durch den Kaiserschnitt 
Entbundenen » sich erhaltest hat. 

Ohne zu untersuchen, ob Nicolai de Falconiis die 
erste Nachrichf eines, an einer Lebenden verrichte- 
ten Kaiserschnitts gab, ob Jacob Nuffer oder Jeremias 
Trautmann die Männer waren, welche ihn an einer 
Lebenden zuerst ausübten, und ob Rousset's fünfzehn 
Kaiserschnitts -Historien sämmtlich den Glauben ver- 
dienen, den ihnen zu seiner Zeit viele Ärzte Frank- 
reichs schenkten^ so ist es geschichtlich erwiesen, 
dass das Alter der Operation vier Jahrhunderte *) 
übersteigt, dass man in Deutschland und Frankreich 
von vielen Seiten ein immer lebhafteres Interesse da- 
für zeigte I und dass sie, selbst bei den unvollkom- 
mensten Operations-Methoden, mit dem glücklichsteu 
Erfolge ausgeübt wurde« Demungeachtet konnte es 
bis auf die neuere 2^eit eine Streitfrage sein, nicl^t 
nur ob der Missbrauch der Operation einer Einschrän- 
kung bedürfe, wie dies wirklich bis zun^ 18. Jahrhun- 
derte in Frankreich der Fall war, sondern ob sie 
Überhaupt zulässig oder verwerflich sei. 

Wir erinnern nur an Pard, Mauriceau, Dionis w. 
ähnliche, die mit Heftigkeit gegen die Operation auf- 
traten, — an Sigault's Bemühen, im- Jahre 1778, durch 
Hervorhebung der Yortheile der Synchondrotomie, den 
Kaiserschnitt als durchaus unnütz und gefährlich dar- 
zustellrä, —7 an Sacombe, den leidenschaftlichsten Geg- 
ner der Operation, welcher am Ende des 18. Jahr- 
hunderts die Ecole anticesarienne stiftete «nd in sei- 
ner Lncin^ fran^aise die Ärzte, welc|ie den Kaiser- 
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:,,) Mansfeld (Über das Alter des Bauch- nnd Gebärmtttter- 
Schnitts) sucht atn beweisen , dass die Operation des Kaiser- 
sehnitts schon im 13. Jahrhunderte an Lebenden verrichtet s«i. 



scbnitt Je ver&bt oder empfohlen hatten, als Mörder 
bezeichnete. 

Wenn diese Leidenschaftlichkeit, womit man fftr 
und gegen die Operation stritt, der Entwickelnng und 
Vervollkommnung derselben im hohen Grade hinder- 
lich war, und es erst im .19. Jahrhundert den For- 
schungen mancher Ärste gelang, einer besseren Opera- 
tionsmethode, einer richtigeren Nachbehandlang all^- 
meinen Eingang zu Terschajffen, wenn die Freande 
der Operation nnr glückliche , ihre Widersacher nur 
unglückliche Falle sammelten , so kann es nicht be- 
fremden, wenn die Angaben über das Yerhältuiss der 
Tödlichkeit ' der , Operation so verschiedene Resultate 
lieferten , und dass die grelle Sehilderiing der Gefah- 
ren von einem Hülfsmittel zurückschreckte, in wel- 
chem wir in so manchen trostlosen Fällen das ein- 
zige Rettungsmittel für das Leben fler Mutter wie 
des Kindes suchten und häufig fanden. 

So lesen vrir , dass das Yerhältniss des glückli- 
chen zu dem unglücklichen Ausgange der Operation 
nach Osbom wie 1 zu 9 sich verhalte, nach Boer wie 
1 zu 14, nach Hamilton vne 1 zu 10, nach Kluge 
i^e 1 zu 3 , nach Zang wie* 1: zu 4. Sprengel führt 
39 glückliche und 41 unglücklich^ Fälle an, Baude- 
locque 24 glückliche und 42 unglückliche. Klein fand 
unter 116, an Lebenden verrichteten Kaiserschnitten, 
90 glückliche und nur 26 für die Mutter tödliche. 
Michaelis, weicher diesen Angaben nicht ohne Grund, 
wenig Glauben schenkt, und mit grosser Gevdssen- 
haftigkeit eine bedeutende Zahl verificirtei^ F&Ue sam- 
melte, fand das Yerhältniss der glücklichen zu den 
unglücklichen vde 7 zu 6 *). 

So ungünstig auf den ersten Blick selbst die glaub- 
würdigsten dieser Resultate erscheinen, sind sie in- 
dess nicht, wenn wir die Fälle in Anschlag bringen. 



*) Abhandlinigen ans dem Gebiete der Gebnrtshälfe 1833. 



in welchen dieselbe Operation bei derselben Frau 
nicht uor zum zweiten , sondern selbst fünften Mal ''') 
wiederholt wurden ferner die FäUe, wo die schon 
Torhandene Krankheit den guten Erfolg vereitelte, 
wie Ruptura Uteri, Osteoinalacie etc. und endlich er- 
wägen, in wi« vielen Fällen die Operation zu spät 
unternommen wurde , nach vergeblicher langer Ge- 
burtsarbeit, oder gar nach vorhergegangenen qualvol- 
len Entbindungs- Versuchen durch Zange, Wendung 
und selbst Peribration. 

Berücksichtigen wir femer den Erfolg der Ope- 
ration auf das Kind, dessen Leben dadurch weniger 
Gefahr droht , wie bei irgend einer andern Geburt, 
wenn wir nicht etwa die mögliche Einschnürung des 
Halse9 in die Wunde der Gebärmutter, als solche be- 
zeichnen wollen , so möchten die Resultate der Vn. 
tersuchungen über die durch den Kaiserschnitt über- 
haupt geretteten Leben günstiger ausfallen , wie dies 
l>isher der Fall war, und es virürde der heilbringende 
Erfolg des Kaiserschnitts nicht weniger Anerkennung 
finden , wie die vieler anderer , mit grosser Gefahr 
v rbundener, chirurgischer Operationen. 

Es würde ferner dijßses grössere Vertrauen auf 
einen günstigen Erfolg des Kaiserschnitts manche Per- 
foration , manchen Mord am Kinde verhüten , sei es 
durch Anbohrung des lebenden Kopfes, oder, worin^ 
jnanche Geburtshelfer eine Beruhigung finden, duirch 
das Warten mit der Perforation bis das Kind, nach 
Tage langem Kreissen der Mutter, abgestorben > ist, 
wodurch dann zugleich dfe Gebärende einer nicht un- 
bedeutendem Gefahr wie beim Kaiserschnitt ausge- 
setzt wird. 



^) Michaelis Behauptung, dass die von ihm operirte Adametz 
die einzige sei; welche den Kaiserschnitt 3 Mal (später über- 
stand sie ihn zum 4. Mal) überstanden habe , -wird durch 
viele glaubwürdige Angaben wiedersprochen, 



Dorothea Martin ans Nienburgs wurde am 80. Sept. 
1839 in die hiesige Entbindiiiigsanatalt anfgenommea* 
Sie war am Ende des 10. Monats ihrer Schwanger« 
Schaft und fühlte ab und an die ersten Wehen. Die 
Hebamme fand die Scheide trocken, den Muttermund 
geschlossen und keine Torliegende Kindstheile. Gegen 
Abend nahmen die Wehen zu^ der Muttermund öffnete 
sich etwas, nach einigen Stunden begann auch die 
Scheide mehr Schleim abzusondern, war aber demun^ 
geachtet sehr eng und erschwerte dadardi die Unter« 
suchung so sehr, dass Nachts 3 Uhr, bei Abwesenheit 
des Directors der Anstalt, meine Hilfe in Anspruch 
genommen ward. 

Ich fand eine S^ährige, zum erstenmal schwan- 
gere, kleine aber anscheinend gesunde Person, die ihre 
Schmerzen mit gross^er Ungeduld ertrug und kaum so 
lange in ruhiger Lage erhalten werden konnte, wie 
es eine genaue Untersuchung erforderte^ Ihrer Aus«- 
sa^e nach hatte sie sich, mit Ausnahme einer vor- 
3 Jahren leicht uberstandeneu Brustentzündung, so 
lange sie zurückdenken konnte , immer einer guten 
Gesundheit erfreut und hatte nie an Drüsenanschwel- 
langen, Ausschlägen, Augen^ntzündungen noch gichti- 
sehen oder rheumatischen AjCfeetionen gelitten^ obgleich 
sie, da sie* ihre Eltern früh verlor, die Mutter an der 
Wassersucht, den Vater an einer zehrenden Krankheit, t 
den grossten Theil ihres Lebens bei firen^en Leuten, 
im Dienste gestanden hlEitte. Ihre^ Menstruation, hatte 
sich zuerst in ihreip 19. Jahre eingestellt ,: war stets ., 
regelmassig, ohne Beschwerden ersohienien^ und haitte 
nur Tor 2 Jahreny in Folgeeiner Erkältung ^/^ Jahr lang 
cessirt, war dann aber wieder' regelmässig bis zu ihi*er 
Conception eingetreten« Die SchWan^ersdiaf t verlief 
durchaus regelmäss%^ ihr gutes Befindeil blieb. unge*^ 
stor^ init Attsnahn«B der letzten 6 Wocbees in welchejf ^ 
sie häufig Stidhe in <fer linken Battehs^ite^geluhlt 



haben will. D^r Loib war gleichoiäsiig ausgedehnt, 
Unker Seits, im Grande der Gebäraitttter, fühlte mau 
sehr deutUeh einen grossen Kindstheil. Die innere 
Untersuchung eingab : beim Eingehen in die Gebnrts* 
theile stiess man alsbald gegen die herabsteigenden 
Äste der Schaasubeine, da durch den sehr spitz nach 
vom gezogenen Schaambogen die herabsteigenden Äste 
sich sehr nahe standen und die Sitzbeinknorren nur 
2Zoli ^"' von einander entfernt waren. Der Mutter- 
mund stand sehr hoch, war weni^ geofFnet, ein Tor- 
liegteder Kindstbcdl nicht zu erreichen. Mit dem 
Bäudelocqueschen Didk^n * Messer fand ich 7 Zoll, 
mithin fikr die Conjug^ta des Eingangs 4 Zoll , auch 
Tom unteren Rande des Schaambogens bis zum Steis»» 
bein mass loh ohne Zuruchbiegung des Steissbeins 
2l^Zoll; aber der Ausgang des Beck#ns>, wie. die 
brauchbare Conjugata des Eingangs, wurde durch 4ie 
schnabelförmige Vertiildung des Beckens ^o ,sehr veir- 
engt, dass es eine Unmogüchkeii; war, ein Kind durch 
dasselbe zu fahren und daher im Kaiserschnitt das 
einzige Rettangs - Mittel für Mutter und Kind zu fln« 
den war. 

Da die Wehen krampfhaft und sehr schmerzhaft 
waren, ich der Kreissenden aber gern einige Ruhe 
schaffen wollte, gab ich ihr 10 Tropfen T. tfaebaiea, 
wonach sie in einen anderthalbstiindigen Schlaf ver- 
fiel. Nach ihrem Erwachen traten bessere und weni-», 
gcr schmerzhafte Wehen ein«, der Muttermund war 
einen Zoll geöffnet, der Kopf war nunmehr als TOHtiet- 
gedder Theil zu iiihleB. Bewegungen des Kindes 
hatte die Kreissende seit igestehi nicht gefühlt, däge^ 
gen versicherte die Hebamme isie durc^ die Bauch« 
decken wriiiigeiiemnien zu haben. 

Auf meine Eudadung haltten die Herren Dr. Ho- 
meyer,' M^diein8l^<.Rath Spangenberg, Hofchirurguiä 
Baring, HofiuwiUoasf^fidiiie^iilaiin und dl»v. «niailig «hier 
anwesende iPftioBfior Trdfurl aus ASttingtn die GMe 



eine nochmalige genaue Untersachmig vorzunehmeu 
und da auch diese Herren meine Ansicht theilten, so 
wurde beschlossen, die Kreissende durch den Kaiser« 
schnitt TU entbinden, sobald die Blase springfertig sei. 
Da um 10 Uhr Morgens der Muttermund über 2 ZoU 
geöffnet vrar und die Blase durch jede Wehe tief her- 
abgedrängt wurde, so schritt ich unter giltigem Bei- 
stande genannter Herren zur Ausführung der Opera- 
tion. Die Kretsseade wurde , nach Torhergegangener 
Entleerung der Hase und des Mastdarms, auf den 
Operations -Tisch gehoben, wo wir uns nochmals von 
der Verbildung des Beckens, so wie durch das Ste- 
thoskop, womit wir den Herzschlag des Kindes deut- 
lieh horten, Tom Leben des Kindes überzeugten, bie 
Schenkel und Arme wurden von Gehälfen gehalten 
und die Kreissende> möglichst bequem, mit etwas ho- 
her wie die Brust liegendem Becken ausgereckt. 
Mit 3 grossen Badeschwämmen wurden zu beiden 
Seiten und oberhalb der Gebärmutter die Bauchdecken 
an diese gedruckt, worauf ich eijie, 1 ZoU uoter^dem 

* _ _ 

Nabel, gebildete Hautfalte in dei* Linea alba, mit 
einem convexeii 8calp€fl durchschnitt, und diesen Ein- 
schnitt auf einer Hohlsonde und später auf den ein- 
gebrachten linken Zeigefinger, mit demselben Scalpel 
durch Haut, Muskeln und Bauchfetl etwa 6Vi ^^oll 
lang bis IV2 Zoll über Symph^rsts Ossium Pubis, in 
grader Linie nach unten, verlängerte. . D<'n» gekhopfte 
Bistouri , womit ich die Verlängerung des Schnitts 
auszuführen beabsichtigte, fand ich hierzu sehr unbe- 
quem und vertauschte ßs daher alsbald -mit dem Soalpel. 
Nach Eröilbittng der B»iohbdUe drängte sidi die Ge- 
bSrmutter hervor, die Blütting d^r Bau^^hwunde war 
sehr unbedeutend und auch nicht der kleinste Theil 
eines Darms wavd sichtbar« Diesfss letztere , sehr 
glückliche Ereigniss verdanke ich theils dem Umstwde, 
dass kein«) Däüme swiaehen •Oebäiiaulter ihnd Bauch- 
wand lagen, htvtiptsSchHt^h aber d€«A, mitgtös^r Ge- 
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scfaicklichkejit ausgeübten Kreisschwammdruck mdiiier' 
mir zur Seite stehenden Herfen Cöllegen. *} 

Der Einschnitt in die Gebärmatter y ^ deren Wan-* 
düng die beträchtliche Diebe, von ^4 Zoll hatte, wurde 
nun in derselben Richtung wie der Bauchschnitt aus- 
geführt , und konnte rasch bis auf 5 Zoll verlängert 
werden, da die Placenta nicht an der vordem Wsind 
ihren Sitz hatte. Das sehr missfarbige Fruchtwasser, 
welches sich in grosser Menge ergoss, wurde dur^h 
die Schwämme so vollkommen aufgesogen, dass audi 
nicht ein Tropfen davon, in die Bauchhöhle drang. 

Unmittelbar nach Eröffnung der Gebärmutter führte 
ich meine rechte Hand in dieselbe ein , hob den nach 
• unten liegenden Kopf des Kindes rasch durch die Schnitt- 
wunde und vollendete unter fortwährendem Sqhwamm- 



*) Es hat diese Erfahrung mich in der Ansicht bestärkt, dass 
die Anwendung des Graefeschen Kreisschwammdrucks zur 
Unterstützung des Uterus und Zurückhaltung der Därme dem 
Ktlianschen Kreishändedruck vorzuziehen sei. Graefe giebt 
4em Kreisschwammdruck den Vorzug, da^venige Schwämme 
über eine grosse Fläche ausgedehnt werden können nnd auf 
alle Stellen einen gleichmässigen Druck ausüben, während 
zum Kreishändedruck viele Hände, erforderlich sind, wodurch 
dem Operateur wenig Raum bleibt, und der Druck durch die 
nicht ebene Flache der Hand iingleichmässig und schmerz- 
haft ist. Die Schwämme haben aber auch , wie ich dies im 
vorliegenden Falle erfahren habe , den grossen Nutzen , daas 
sie das» während der Operation sich ergiessende Frachtwasser 
und Blut aufsaugen und dessen Eindringen in die Bauchhöhle 
unmöglich machen. Mein Freund Gumprecht, seligen An- 
denkens) gab dem Kreishändedruck den Torzug , sah indess 
auch die von Graefe gerügten Nachtheile ein und glaubte, 
diese dadurch zu beseitigen, dass er die Hand mit leinenen 
Handschuhen ubenog, deren Finger durch dazwischen genä- 
bete leinene Keile, wie die Zehen der Gänse durch Schwimm- 
häute, vereinigt sind, und welche er auch zur Zurückbringung 
der «etwa vorgefallenen Därme empfahl. Diese Handschuhe 
haben indess nur den einzigen Yortheil vor der blossen 
Hand i dass die Hand dann > mit auseinander gehaltenen Fin- 
geni| über eine grössore Fläche ausgedehnt werden kamb 



dnielr, ohne die geringste Sdupvierigkeit, die Tollige 
Ausschliessung des Kindes. Das Neugeborne ein yöU 
Uff ausgetragenes 6V3 % schweres, lebendes Mädchen, 
athmete bald und wurde daher Lege Artts Ton der 
Mutter getrennt. Die Gebärmutter zog sich sogleich 
zusammen, da abei^ die Nachgeburt nicht dadurch aus- 
gestossen wurde .und auch dem Zuge an der Nabel* 
schnür nicht folgte, so führte ich meine rechte Hand 
Tingesäumt abermals in die Gebärmutter und entfernte 
€Jie an der hintern Wand der Gebärmutter, an einer 
Idfeinen Stelle mit derselben verwachsene Nachgeburt, 
auf diese Weise kehr schnell, *) 

Während dieser ganzen Zeit hatte die Kreiss'ende 
wenig Blut verloren, erst nach Entfernung der Nach^ 
geburt spritzte ^ ein Ideines GelSss aus der Gebärmut- 
terwunde« Es bedurfte diese Blutung indess keines 
operativen Eingrifft, da die Gebärmutter sich nach 
gelindem Reiben des Gebärmuttergrundes durch die 
Bauebdecken fest bis . zur Grosse einer Faust contra- 
hirte. Nachdem nun die Wunde gereinigt war, wurde 
mit den^ roß Graefe empfohlenen, Nadeln die Bauch* 
decke durch . 5 blutige Bandhefte vereinigt, der untere 
Wundwinkel durch Einschieben eines Sindon auf er* 
halten und die Naht durch Anlegung fünf, anderthalb 
jEllen langer, und einen Zoll breiter Heftpflasterstrei« 

I « 

*) Wigaads YorBchlag, die Placefita nicht diirc|k die in den 
Frachthaher geschnittene Wunde herausziinehnien, sondern 
sie zurückzulassen und nachher auf dem gewöhnlichen Wege 
durch den Muttermund herauszubringen , welchem Stein jun. 
wie Jörg ninter Umständen das Wort reden, hat, wie es zu 
erwarten stand , wenige Anhanger gefunden. Auch unser 
Fall 9 wo die Nachgeburt , ^wenn auch nur an einer kleinen 
Stelle, krankhaft adbärirt war , ist ein Beweis mehr gegen 
diesen Vorschlag. Mit welcher Schwierigkeit und mit wel- 
cher bedeutenden Gefahr würde, nach der Vereinigung der 
Banchwunde, die Lösung der Nachgeburt verbunden seih, 
wreuB andi die Beckenepge da? Eingehen mit der ganasen 
Haad davch den Muttermand gestattete. 
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•feU) wdtßhe vom Rücken dos sich über der Wuntle 
]ireazend , um den Leib geführt wurden , unterstütz 
und das Ganze durch ein fest um den Leib gelegtes 
Handtuch befestigt. 

Die Entbundene hatte die ganzö Operation mit 
grosser Standhaftigkcit ertragen, nur bei Anlegung der 
. Naht'lilagte sie über heftigen Schmerz und sah unge« 
duMig dem Elnde der Operation entgegen. Ihr Bei- 
finden war durchaus erwünscht, es trat weder tJbet- 
kdit noch JBrbrecheii ein, auch der Puls war weder 
hiusichllich der Zahl seiner Schläge,' indem man vor 
wie nach der Operation 90 Schläge in der Minute 
zählte , noch seiner Qualität nach verändert. — Un- 
n&ttelbar nach der Operation erhielt sie 10 Tropfen 
T; thebaieae und wurde mit Vorsicht in ihr Bett ge. 
tragen. 

Nach einer Stunde trat ^twa eine Stunde lang 
Singidttts ein, dann ruhiger Schlaff worin sie häufig 
mit den Zähüen knirschte. Letzteres hatte die Heb« 
amme indess auch vor der Operation schon^ bei \^x 
wahrgenommen. Unter abwechselnden Schlafen und 
Wachen verlief der Nachmittag ohne weitere Klage, 
wie über Spannen und Druck im Leibe, obgleich der 
Leib'^v^ich und nicht aufgetrieben war, und auch 
beim Druck keine Schmerzhaftigkeit zeigte. Der Puls 
war bis 120 gestiegen. Sie erhielt eine Saturatio Salls 
tartari und vmrde ihr auf den Leib eine Blase mit 
gestossenem Eise gelegt. 

Erster Tag nach der Operation. Die Wöchnerin 
hatte eine sehr unruhige Nacht gehabt und wegen hef- 
tiger Leibschmerzen, welche nach kurzen freien Zwi- 
schenzeiten wiedergdcehrt waren, nicht geschlafen. 
Die Oberbauchgegend ist sehr aufgetrieben, wodurch 
die Heftpflaster sehr gespannt sind und desshalb grosse 
El^eängstigung und KurzaÜimigkeit veranlassen, Wäh^ 
rend der Nacht «hatte sie zweimal über Übelkeit ge- 
klagt ohne zu erbrechen, später trat sehr .schnnerzhaf- 
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te8 ilufstosseu eiii, in Folge dessen etwas Blat ans 
der Wunde gedrungen ist. Ihr Puls ist klein und 
UJB 20 Sehläge langsamer, wie am gestrigen Abend« 
Urin ist ohne Beschwerde abgegangeo> aber keine öfT«* 
nnng erfolgt, wesshalb ein Klystier 'von Milch mit 
Seife applicirt wurde. Der Lochialfluss hat sich et* 
was gezeigt , die sehr kleinen Brüstte enthalten» keine 
Milch, d^nungeachtet muss das Kind hSniig daran sau« 
gen. Zur grossen Erleichterung für die Kranke schnit- 
ten wir die Heftpflasterstreifen an beiden Seiten \x>u 
oben bis zur Nabelhöhe ein, worauf die getrennten 
Enden zwei Zoll auseinander wichen. Sie erhiel4 
Aq. Laurocerasi Sstündlich 15 Tropfen zu nehsMin« 

Am Nachmittage waren die Schmerzen vermehrt, 
und kehrten sehr hM% zurück, der Puls war voll 
und härtlich, seine Frequenz wie am Morgen, 14MI 
ScJilige in der Minute« Die Heftpflaster, welche den 
lAäb sehr zusammendrückten, wurden ganz entfernt 
und durch neue, nur den vordem Theil des Leiber 
uJugebende^ er9etzt. Die Wunde sieht gut aus, die 
Xfigafuren halten «ie ungezwungen zusammen, wess^ 
balb sie aicht gelös't wurden. Da noch keine ÖJB* 
n«ng erfolgt war, bekam sie ein Klystier von Cha-» 
millenthee duit einer halben Tasse Honig« Auch am 
Abend hatte sich dieser Zustand nicht vexiindert, die 
Schmerzhafiigkeit war nicht vennindert, der Puls 
voller und härter wie zuvor« Eiae Yenasect. am Arm 
von 12 Unzen *) machte den Puls weicher und fre- 



*) Herr Krüger iHÄiisen ifrürde dies wahrscheinlich die Fegime- 
thode nennen^ "Welches erklärlich und verzeihlich ist, wenn 
seine Begriffe vom KäiterBcbiiitt dsrsielbeii Art sind , wie er 
sie vom fiHadbettfieber in v. Crraefe's und v. Wulther's Jour- 
nal B. aCKVy H* 1 an den 1^ gelsgt hat, und wenn die 
aratlkhe Behandloag einer dur<ib den Kaiserschnitt EoFlbun- 
4e»eD, ÜHB ebeu' wo fremd hsty wie <fie einer am Kiiidbettfie- 
her dainiedar Tiie§miiin ■ Wödwerisi. Ilass der iTikerstthied 
xvdschen KiAdbettfieber und Fieber imi iCkMibett dem Herrn 
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quenter und bewirkte später eioeu bedetttendeu Nadi-^ 
lass der Schmerlen. Die Haut wurde feuchter, ihr 
Puls blieb ruhiger, auch erfolgte einmal eine, wenn, 
gleich unbedeutende, Leibes-Öffnung. Das aus der 
Ader gelassene Blut zeigte eine starke Crusta infl. 
und hätte viel Serum ausgeschieden. 

Zmireiter Tag. Nach 2stündigem ruhigen Schlafe 
während der Nacht, worin die Kranke phantasirt 
hatte, waren die Schmerzen seltener; nur alle Stunde 
bis anderthalb Stunden wiedergekehrt, die Lochien 
flössen stärker wie gestern, der Schweiss war allge-* 
mein Terbreitet, ihr Puls. weicher, bei einer Frequenz 
von 100 Schlägen in der Minute. Sie erhielt Mittags 
Extr. Hyosciami zu einem Gran. 

Abends. Obgleich die periodisch wiederkehren- 
den Schmerzen die Kranke sehr viel weniger wie ge- 
stern gequält hatten und nur nach dem zweimaligen 
Genüsse einer Graupen-Suppe jedes Mal mit grosse- 
rer Heftigkeit aufgetreten waren, war die Gebärmut- 
ter - Gegend , namentlich j^egen Druck , sehr empfind- 
lich, auch der Leib in dieser Gegend angetriebener 
und der Abgang der Lochien sehr vermindert. Der 
Puls bleibt unverändert, die Haut ist feucht, die Brü- 
ste sind Milchleer. Da noch keine Öffnung erfolgt 
ist, bekommt sie ein Klystier von einer Unze Ol. Ri- 
cini mit Chamillenthee , zur Förderung des Wochen- 
flusses Injectiönen von Chamillenthee in die Scheide. 
Abends erhielt sie Extr. Hyosciami Gr. i. 

Dritter Tag. Das Befinden ist im Allgemeinen 
wie gestern^ der Schmerz in der Gegend der Gebär- 

Krüger Hansen nöth nicht gaius klar ist, ^ebt.zar Grenüge 
aas' seinem ganzen Raisonnem^nt, so ^e auch aus den bei* 
den eingefügten Krankengeschichten hervor y worin Niemand 
ein Kindbettfieber 9 vohlaber die Folg^. einer, mit kräfti- 
gem Vorspann ausgeführten Zangen-Operalion erkennen vird, 
deren angliche Behaadlang vom Verf.. als ^lamBeades Vor^ 
bild aafgesielit wird. 
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mutier und die Empfindlichkeit gegen Dinok dauern 
fort, das Klystier hat keine Öffnung bewirkt, der 
Wochenflnas cessirt ganz, dagegen qnillt etwas Milch 
aus den Brnsten. Der Sindon im untern Wundwin- 
kel wurde erneuert, er war nur mit wenig Feuchtig« 
keit durchdrungen, da aus dem untern Wundwinkel 
kein Secret ausfliesst. Sie bekam eine halbe- Unze 
Ol. Ricini und I 6r. Extr. Hyosciami. 

Abends. Seit Mittags klagt die Kranke über hef- 
iige Schmerzen , welche sich von der Leber -Gegend 
bis zum^CoIon descendens erstrecken; man fühlt das 
Colon sehr aufgetrieben und elastisch^ Öffnung ist 
noch immer nicht erfolgt, obgleich ihr Mittags ein 
zweiter Löffel toU Ol. Ricini gereicht war. Ihr Puls 
ist harter und frequenter wie gestern. Sie erhielt 
1 Pulver aus Calomel Gr. iii , Magnes. calcinat. .Gr. xv 
und nach 3 Stunden ein zweites Pulver. Das Äussere 
der Wunde, welche an einigen Stellen vereinigt ist, 
ist vollkommen erwünscht. . 

Vierter Tag ♦). Wegen Fortdauer der Schmer- 
zen hat die Kranke nur eine Stunde geschlafen. Sie 
giebt den Ort der Schmerzen bald mehr rechts, bald 
links an, die rechte Seite ist indess die schmerzhaf- 
teste* und verträgt durchaus keine Berührung, dabei 
ist der Leib aufgetriebener wie gestern, da noch keine 
Öffnung erfolgt ist. Die Haut bleibt feucht, der 
weiche Pols schlagt 104 Mal in ,der Minute. Der 
Wochenflnss hat sich nicht wieder eingestellt. Der 
abgehend^ Urin ist trübe und hat einen körnigen, 
weissen Bodensatz» Der Sindon, weicher zum zwei- 
ten Mal erneuert wurde, war fast trocken , wie der 
untere Wundwinkel *♦). • Es wurde verordnet alle 



*) Vom heudgeo Tage an nnteraog sich auch der "vneder an. 

hegende Diredor der Anstalt, Herr Medicinal-Rath Kaufmann 

der ferneren Mitbebandlung der Kranken. 
**) Dass 'Während der ganzen Dauer der Krankheit aus dem 

unteren Wundvinkel kein Abflugs Statt fand , schreibe ich 
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2 Stunden einen Essloffel einer Mandelöl - Emulsion, 
Mittags 1 Essloffel Ol. Ricini zu nehmen und an die v 
rechte Oberbauch-Gegend 20 Stack Blutegel zu legen 
ohne Nachblutung zu unterhalten. 

Das Kind wurde, da es an den nunmehr ganz 
Milchleeren Brästen der Mutter keine Nahrung fand, 
einer andern Wöchnerin übergeben, welche hinläng- 
liche Milch f&r dieses, wie für ihr eigenes Kind hatte. 

Am Abend war die Heftigkeit det Schmerzen \er- 
mindert und ihre Wiederkehr seltener wie am Mor- 
gen, Das Ricinus -Ol hatte einmal Erbrechen einer 
grünen Flüssigkeit erregt, Offhung ist aber nicht er- 
folgt, obgleich man häufiges Kollern in den Därmen 
hört. Das Sensorium bleibt frei , der Puls ist bei 
einer Frequenz Ton 124 Schlägen weich, der Lochial- 
fluss anhaltend gänzlich unterdrückt. Da mit den bis- ' 
her angewandten Mitteln die, so dringend nothwen- 
dige Offhung nicht zu erzielen war, so wurde be- 
schlossen, ihr nunmehr einen Tropfen Ol. Crotonis za 
geben. Es trat hiernach Erbrechen ein und dann 
eine sehr copiöse Darmausleerung, welcher im -Lauf» 
der Nacht noch zwei reichliche Ausleerungen gefolgt 
«ind. 

Fünfter Tag. Die Kranke hat etwas geschlafen 
und fühlt sich sehr erleichtert, da Schmerz und Span- 
nung des Leibes bedeutend abgenommen haben. Auch 
der Wochenfluss hat sich während der Nacht ^wieder 
gezeigt. Sie bekam Emuls. Amygdalar. comp, mit 
Mandelöl. Im Laufe des Tages waren not^li 4 Aus- 
leerungen faeculenter, fester Massen erfolgt, wonach 
der Leib sehr weich und zusammen gefallen war und 



dem von mir begangenen Fehler zu: den Sindon nicht tief 
genug in die Bauchhöhle geschoben za haben. Auch ist es 
mir nicht unwahrscheinlich, dass der dadurch gehinderte Ab- 
fluBs der Secrete, wenn er auch nicht als die alleinige Ver- 
anlassung der langdanemden Leibschmerzen ' anzusehen ist, 
doch sehr viel zu ihrer Heftigkeit beigetragen hat. 
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nur noch Empfindlidikeit gegen tiefen Druck eeigte. 
Die Wun4e ist an allen Stellen vereinigt, es wurde 
daher die oberste Ligatur, welche an der linken Seife 
durchzuschneiden drohete, entfernt. Nach einer toU 
len Dosis Opium, welche sie Abends nahm, wurde 
sie wahrend der JVach't zum 

sechsten Tage 9 s durch einen mehrstündigen ruhi» 
gen Schlaf so erquidct, dass sie zum ersten Mal selbst 
mit ihrem Befinden zufrieden ist, und die Schmerzen, 
welche sehr sehen wiederkehren, für unbedeutend er- 
klärt Der Lochialfiuss ist nicht wieder gestört, ihr 
120 Mal in der Minute schlagender Puls ^st weich 
und klein. Mittags hat sie mit Appetit eine Tasse 
Bouillon mit Zwieback verzehrt und später etwas dün- 
nen Kaffee^ wonach sie lange dürstete. Auch heute 
ist eine copiöse, feste Ausleerung erfolgt. 

Siebenter Tag. Nach einer sehr unruhigen Nacht 
klagte die Kranke aufs Neue über * heftigen Leib^ 
sciunerz, welcher durch Druck links neben und unter 
dem Nabel yermehrt wurde. Sie hatte während der 
Nacht 6 Mal breiige, faeculente Stublausleefungen 
und einmal iam heutigen Tage« Die Frequenz des 
Pulses ist sehr ungleich, oft schneller, oft laugsamer, 
zwischeh -124 und 134 Schlägen in der Minute. Fünf- 
zehn Tropfen T. thebaicae schafften ihr während der 
Nacht auf den 

achten Tag einen 68tüodigen ruhigen Schlaf. Die 
Leibschmerzen kehren nach kürzeren oder längeren 
Tntetmissionen zurück, und verlassen die Kranke nach 
einem sehr heftigen und auch den Umstehenden sehr 
hörbaren KoUem , welches dem Glücken beim Aus- 
giessen einer Flasdie sehr ähnlich ist. Der Puls be- 
hauptet seine gestrige Frequenz, ist aber kleiner und 
weicher. Im ILaufe des Tages war unter Zunahme 
der Scbnerzen 6ma liger, zuletzt wässriger Durchfall 
erfolgt , welcher indess jedes Mal , so wie auch der 
Abgang von Bltihungen , oder audi selbst das sehr 
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laute KöUem, eine Verminderung der Schmerzen her- 
vorgebracht hatte« Ihre Zunge ist rein und feucht, 
ihr Durst sehr massig. Sie erhielt eine Mixtur aus 
Extr. Columbo 311, Aq. Foeniculi Jv, Syr cort Aurantior 
Si 2stündUch zu 1 EssISffel und Abends 15 Tropfen 
T. theb. Zum Getränk Reiswasser mit Wein. 

Neunter Tag, Der Schmen^ in der Gegend des 
Nabels hat zugeDommen , jeder Druck ist sehr em- 
pfindlich, obgleich der Leib nach zwei wässrigen Aus- 
leerungen während der Nacht weich und noch mehr 
zusammen gefallen istv Der Urin ist^ nach Sstündiger 
Verhaltung, gegen Morgen mit Erleichterung abge- 
;flossen und bald d^arauf der Abgang eines sehr stin- 
kenden, blutigen Lochialflusses , in grösserer Menge 
wie bisher erfolgt. — EHn Belladonna - Klystier e 
radice Gr. x , ad Infus, ^iü schaffte bis Mittag Lin- 
derung der Schmerzen, dann waren di^ alten Klagen 
wieder laut geworden und hielten* den ganzen Tag 
mit kurzen Unterbrechungen an. Die Ausleerung des 
Urins war Abends abermals seit 15 Stunden, unter- 
drückt, wesshalb die Blase mit Hülfe eines Catheters 
entleert werden musste. Auch diesmal floss gleich 
nach Entleerung der Blase etwa eibe Unze sehr stin- 
kender, dünnflüssiger Lochialfluss ab« Die Haut bleibt 
feucht, die Zunge rein, der Puls wie am gestrigen 
Tage. Da gegen Abend der Leib wieder mehr auf- 
trieb und weder Öffnung erfolgt war, hoch Blähun- 
gen abgingen, wurde ihr ein Öl -Klystier applicirt, 
worauf Öffnung erfolgte, und dann abermals ein Bel- 
ladonna-Klystier, wie am Morgen. Hiernach, so wie 
nach 6 Tropfen T. thebaica, trat gegen Mitternacht 
Nachlass der Schmerzen und etwas Schlaf ein. Auch am 

zehnten Tage blieb ihr Befinden erwünschter. 
Der' Urin ging ohne Störung ab , der Lochialfluss ist 
vermindert und nicht so stinkend, die Frequenz ihres 
Pulses ist auf 108 gesunken. Die noch übrigen 4 Li- 
gaturen wurden heute, da die Wunde sich an allen 
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Stellen vollkomnien jfeschlossen katte, entfernt und 
ein neuer Heftpflaster-Verband angelegt. Sie nimmt 
Ext. Yalerian. ^ — ^yi 2stikadUch zu 1 Esslöffel und 
alle 3 Stunden 10 Tropfen Liq. c. c. mit 2 Tropfen 
T. tb'ebaicae. 

Elfter Tag. Aufs Neue Termehrter Schmerz und 
Kollern im Leibe hatten den Schlaf unserer Kranken 
sehr gestört. Eist in Folge mehrer ölklystiere hatte 
sie amMorgen öfihung erhalten, worauf eiii Nachlass 
des jSchmerzes, wie der bedeutenden Spannung des 
Leibes eintrat. Jhr kleiner und weicher Puls yariirt 
zwischen 104 und 112 Schlägen in der Minute. An- 
statt der gestern genommenen Arznei, bekam sie Ext. 
Chinae frigide parat. 31. Inf. Yalerian. ^v. Syr. Cort 
Aurant. ^i 2slündlich zu 1 Esslöffel mit 10 Tropfen 
Liq. anodjm. Ausserdem 2 Mal am Tage 1 Ess- 
löffel Wein und Mittags, bei fehlendem Appetit zu 
festen Speisen , Bouillon. — Am Abend war der 
Schmerz wieder sehr heftig, bis nach einem Ölkly- 
stiere Abgang yon Blähungen und Stuhlgang erfolgte 
und nach 10 Tropfen T. thebaicae ein ruhiger Schlaf 
von 11 Uhr Abends bis 3 Uhr Morgens eintrat, wonach 
sie sich am 

zwölften Tage Morgens erquickt und gestärkt 
fiihUe. Dieser scheinbar bessere Zustand hielt aber 
nur bis zum Mittage an, zu welcher Zeit, nach einem 
starken Froste, zweimaliges, heftiges Erbrechen einer 
nicht grünen, aber verdorbenen, stinkenden Flüssig- 
keit eintrat, und die Schmerz- Anfälle mit solcher 
Heftigkeit wiederkehrten, dass ihre Klagen mit jeder 
Stunde lauter wurden. Dabei war ihr Leib sehr auf- 
getrieben und empfindlich bei Berührung, man hörte 
fortwährend heftiges Kollern, dem aber kein erleich- 
ternder Abgang von Blähungen folgte. Ihr Puls ist 
bei 112 Schlägen in .der Minute, weich, ihre Haut und 
Znnge feucht. Es wurden ihr sofort 10 Tropfen T. 
thebaicae und statt der gestrigen Mixtur eine Öl-Emul- 
(5. Band, 1. Het.) 2 
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sion gereicht. In diesem wahrhaft jammenrollea Zu« 
Stande, ia welchem sie ihren Tod sehnlichst erflehete, 
blieb sie bis 12 Uhr Abends« nachdem ihre Leiden 
eine unbeschreibliche Höhe erreicht hatten. Sie 
schlief endlich ermattet ein, wurde aber schon nach 
einer Stunde vom Schmerz geweckt, bis sie nach 
einer zweiten Dosis T« thebaicae zu 10 Tropfen, um 
3 Uhr Morgens in einen festen Schlaf verfiel, welcher 
bis zum andern Tage Morgens 9 Uhr ohne Unterbrechung 
anhielt und aus welchem sie, auch durch tiefen Druck 
auf den Leib, nicht zu erwecken war. Nach häufigen 
Kollern waren viele Blähungen abgegangen, der Urin 
floss unwilljriirlich ab. Sie verlebte den Morgen des 
dreizehnten Tages mehr schlafend wie wachend, 
ass aber am Mittage mit Appetit eine Suppe und be- 
fand sich auch ihrer eigenen Angabe nach wohler, wie 
es nach einer solchen Nacht zu erwarten war. Nach 
6 dünnflüssigen Stuhlgängen, welche im Laufe des Ta- 
ges erfolgten, fiel der Leib sehr zusammen, war nir- 
gends schmerzhaft bei Berührung und die periodischen 
Schmerzanfalle kehrten sehr selten zurück. Bei Er- 
neueruag des Verbandes £anden wir die Wunde an 
allen Stellen fest vereinigt, die Länge der Narbe be- 
trug jetzt SVs Zoll, sie war aber sehr breit, da die 
Haut sich weit auseinander gezogen hatte, wesshalb 
sie durch kleine Heftpflasterstreifen fest zusammen- 
gezogen werden musste. Die Ol - Emulsion ward 
fortgesetzt. 

YierzehnterTag. Nach einer meistentheils schmerz- 
freien aber schlaflosen Nacht blieb ihr Befinden bis 
Mittags ungestört, sie 'hatte guten Appetit, ihr Puls 
schlug nur 96 Mal in der Minute und hob sich etwas; 
es ging gesunder Wochenfluss ab und sie selbst äusserte 
sich sehr beruhigt und zufrieden mit ihrem Zustande. 
Nach genossener Bouillon fing der Leib wieder an 
aufzutreiben und schmerzhaft zu werden, sie hatte 
zweimaligen Durchfall, ihr Puls schlug wieder 112 Mal 
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und zu allen diesen Beschwerden gesellte sich nun 
noch ein Schmerz der linken Hanil und des Arms bis 
zur Schalter. Der ganze Arm hatte eine blasse Haut- 
farbe , war geschwollen, elastisch hart, so dass der 
Druck mit den Fingern keine Grube hinterliess, und 
war dabei so schmerzhaft bei Berührung und jeder 
Bewegung, dass sie nicht im Stande war, ihn aus sei- 
ner Stelle zu bewegen. Nach einem ölklystiere und 
10 Tropfen T. th^baicae trat ein bedeutender Nach- 
iass der Leibschmerzen ein ; sie bekam einen ruhigen 
Schlaf, welcher den grossten Theil der Nacht anhielt. 
Der Arm, welcher in Watte gehüllt war, gerieht in 
eine starke Transpiration, ohne aber Erleichterung 
der Schmerzen zu bewirken. 

Fünfzehnter und sechzehnter Tag. Die Arm- 
schmerzen waren ihre einzige Klage, blasse Ge- 
schwulst und Schmerzhaftigkeit desselben bei Berüh- 
rung dauern fort, nur die Finger sind etwas beweg- 
licher wie gestern. Sie hatte weder Husten noch 
sonst eine krankhafte Aifection der Brust, fieberte 
aber gegen Abend und hatte an beiden Tagen 2 Mal 
Durchfall, obgleich sie täglich Abends 10 Tropfen T. 
thebaicae nimmt. Der Lochialfiuss wird blass und ist 
sehr vermindert. 

Siebenzehnter Tag. ^ Der nicht gespannte, weiche 
Leib ist auch heute, selbst bei tiefem Druck, ohne 
JEmpiindlichkeit ^ der Schmerz im Arm dauert dage- 
gen fort und hat ihren Schlaf während der Nacht sehr 
gestört, erst gegen Moiigen hat die Kranke anhaltend 
und ruhig geschlafen. Ihre Zunge ist etwas trocken, 
der Puls hat eine Frequenz von nur 96 Schlägen, ist 
klein und weich. Der Urin setzt einen dicken,. kor- 
nigen Bodensatz ab. Sie bekam ein Infus. Valerian. 
und seit gestern Sstündlich 15 Tropfen Aq. Lauroce- 
rasi. Da während des Tages mehVe Mal dünne Stühle 
erfolgten, welche unwillkürlich abgingen und ihr nur 
durdi Opium ein ruhiger Schlaf zu schaffen ist, so 
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erhielt sie Abends 12 Tropfen T. thebaicae^ wonach 
sie während der Nacht ruhig schlief und ani Mor- 
gen des 

achtzehnten Tages sehr heitei' und wohl erwarte. 
Ihre Besserung schritt nun , wenn gleich langsam, 
doch von Tage zu Tage fort, der hartnäckige Durch<- 
fall .schwand immer mehr, der Leibschmerz kehrte 
nicht wieder, nur der noch schmerzhafte, geschwol- 
lene und unbewegliche Arm machte diie Kranke sehr 
verdriesslich und war der Zunahme ihrer Kräfte sehr 
hinderlich. Der Gebrauch der China, des Weins und 
einer kräftigen Kost, bekam der Kranken yortrefflicb, 
sie ass mit grossem Appetit, schlief auch bei fallen- 
der Dosis des Opiums gut, und würde das Bett ha- 
ben verlassen können, wenn der Arm sie nicht daran 
gehindert hätte. 

Erst am 24. Tage, nachdem ein Kräuterkissen, 
mit Spec, resolvent, gefüllt, um den Arm gelegt war^ 
ßng die Schmerzhaftigkeit und Geschwulst desselben 
an abzunehmen und war bis zum 30. Tage ganz ge- 
schwunden. Sie verliess am 22. Tage zum ersten Mal 
das Bett und brachte, nachdem ihr eine passende 
Bauchbinde angelegt war, seit dieser Zeit täglich län- 
ger sitzend oder im Zimmer umhergehend, zu, bis 
sie am 8, December gesund aus der Anstalt entlassen 
wurde. 



Der Ring, als Retentions-Mittel beim vollkommenen 

Vorfall der Gebärmutter. 

Vom Hofmedicus Dammes in Hannover. 

Jeder. Practiker wird mit mir die Erfahrung ge- 
macht haben, dass es trotz aller unserer Bestrebuägeu 
nicht immer gelingt, den grossen Leiden abzuhelfen, 
welche die Folge ^i eines vollkommenen Gebärmutter- 
Vorfalls sind, da, abgesehen von den Fällen, wio die 
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IReposition unmöglich oder als nicht wiinschenswertb 
erscheint, es nicht selten ein Pium Desiderium bleibt, 
die reponirte Gebärmutter in ihrer Lage su erhalten 
und ihren Wiedervorfall zn Terhnten, wenn die Re- 
tention darch fremde, den Uterus unterstützende Kör- 
per, wie Tampons und Mutterkränze missKngt, oder 
wenn die Vereinigung der geeigneten Weichtheile der 
Kranken durch die blutige Naht nicht ausfuhrbar ist. 
¥lrsteres ist z. B. nicht selten der Fall bei sehr Teral- 
teten Yorfallen, bei iibermässiger Weite des Bedkens 
and der äusseren Geburtstheile, bei unheilbaren Damm- 
rissen, so wie bei grosser Reizbarheit der Scheide, 
ivodurch das Tragen eines fremden Körpers unmög- 
lich wird und letzteres, die Vereinigung durch die 
blutige Naht, findet bei Dammrissen häufig ihre Con- 
traindibatton , entweder darin, dass diese sich nicht 
zu einer solchen Operation eignen oder, wie dies auch 
bei der Episiorrhaphie der Fall sein kann, dass* die 
äusseren Verhältnisse der Kranken keine Operation 
g'estatten, die eine mehre Wochen anhaltende ruhige 
Lage erfordern und deren Erfolg, ohne Beobachtung 
der sorgsamsten und strengsten Pflege bei der Nach- 
behandlung, sehr selten ein erwünschter ist. Ich kam 
daher auf die Idee, in solchen Fällen die Vereinigung 
der Weichtheile durch die blutige Naht durch das 
Einlegen eines Ribges, welcher die Weichtheile zu- 
sammenhalte und dadurch den Vorfall ^^r Gebärinut« 
ter verhindere, zu ersetzen und führte dieselbe vor 
einigen Jahren mit dem erwünschtesten Erfolge bei 
einer Person aus, welche seit mehren Jahren in Folge 
eini^r schweren Geburt, wobei das Mittetfleisch bis 
zum After eingerissen war, an einem vollkommenen 
Gebärmutter- Vorfall litt. — Da das künftige Glück 
der Person einzig und allein von der Beseitigung die- 
ses Übels abhing, so hatte sie, in der Hofflnung davon 
befreit zu werden, bis jetzt weder Kosten noch Schmerz 
gescheut ; es wtiren von mehren Ärzten viele Mittel 
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dagegen, aber ohne Erfolg, Inf Anwendasg gebracht, 
auch die blutige Yereinigang des Damoirisses war 
ohne Heilung des Risses; zu bewirken, versucht. Ich 
schlug ihr daher das Einlegen eines Ringes vor und 
führte diese kleine Operation auf folgende Weise aus: 

Nachdem die Kranke mit auseinander gehaltenen 
Schenkeln auf den Rand eines Tisches gesetzt und die 
Gebärmutter reponirt vrar, fasste ich die linke grosse 
Scbaamlippe an der Stelle, wo die hintere Commissur 
derselben durchrissen war, mit einer starken Pincette, 
deren ttiiteres 7 Linien breites Schenkelende einen von 
unten nach oben sich erstreckenden 4 Linien langen 
und 2 Linien breiten Einschnitt hat, führte durch die- 
sen Einschnitt und dieSchaamiippe, etwa 4 Linien von 
ihrem äusseren Rande entfernt, von aussen nach innen, 
ein Troikart Stilet durch, welches bei einer Länge 
von 2 Zoll und einer dem Pincette» «Einschnitt ent- 
sprechenden Dicke, an seinem stumpfen Ende hohl 
und gefedert ist und zur Aufnahme und Festhaltung^ 
eines etwa 4 Zoll langen Bleidrahts dient. 

Auf gleiche Weise wurde auch die rechte Scbaam- 
lippe von innen nach aussen durchbohrt, der Bleidraht 
durch beide gemachte Öffnungen gezogen und nach 
Entfernung des Troikart durch das Zusammenbiegen 
beider Enden desselben in seiner Lage erhalten. — 
Das Eiulegeti dieses Bleidrahts hat den Zweck, die 
kleinen Stichwunden gegeii Verwachsung zu schützen, 
bis nach Beseitigung der durch die Verwundung ent^ 
standenen Entzündung und Geschwulst derselbe ent- 
fernt und der Ring eingelegt werden kann. — Ent- 
zündung und Geschwulst waren nach einigen Tagen 
durch Umschläge von Aq. Saturnina beseitigt, so dass 
ich am 7. Tage einen silbernen Ring einlegen konnte. — 
Es hat dieser Ring eine ovale Form und die Grösse 
eines Silbergrpschens, ist zum Öffnen und Schliessen 
mit einem Scharnier versehen und an der, dem Schar- 
nier entgegengesetzten Seite so gearbeitet, dass das 



23 

ein^y mit einem kleioeo Hlilse Tertehene Ende ia das 
andere hohle Ende eingeschoben wird und beim völ- 
lifen Sc&tiu» desselben an keiner Stelle durch eine 
scharfe Henroinragiing Terletaani kann. 

Die Schaamlippen wurden hierdurch in gegensei«* 
iigo Berührung erhallen^ die Gebiurmutter fiel nicht 
mehr Tor und auch beim Sitzen Terursachte der Ring 
nicht ^e geringste UnbequemlicUieit. Die Person 
verheiratkete sich hiemach bald und ersuchte mich 
etwa % Jahr nach der Operation den Ring %u entfer*- 
neo, weil sie ihrer Niederkunft entgegen sah. 

.Seit jener Zeit hatte ich noch einige Mal Gele- 
genheit diese Opemtkm ausznftihren , und habe stets 
einen sehr günstigen Er£slg derselben gesehen. 

Bei sehr grossen^ äusseren Geburtstheilen mit be- 
dsfUtender Ruptura Perinaei , würde es indess wahr- 
scheinlich ^weckmiissig^er sein, 2 solcher Ringe einzu- 
legen ^ wodurch ein Hindemisa für den gescfalechtli^ 
eben Ua%ang eben sa wenig- herbeigeführt würde^ wie 
dies durch da!s Einlesen eines Ringes geschieht. 



Bericht über die Vorgänge der Poliklinik zu 
Göttingen. im Jahre 1838 und 39. 

Vo« Dr. C. Ä Fach». 

Ml. »tatlmiltk. 

Die PoUklinik wurde am 22. October 1638 eröiF- 
net. Von diesem Tage bis zum letzten Septbr. 1838 
traten in Behandlung: 1015 Individucfa Ittäuntichen 
und 1328 watbUchea . Gesdilechts , 2343 im Ganzen. 
Es gimget^ hil^ven^za: Im Herbste (Oot — Decbr.) 
aaO, ~ Wia«er (Jajsniar — Mira) 536, — FrüWinge 
(April -^ Juni) 756, -— Sowtamhc (Juli ^ Sept.) 741. 
Es .war übtig^sns weiNgai; e&n häujfigieff^s fidrfctankep^^ 
im Fröhlioge und Sotnluer , alsiida» aUlnalige BeliaiMi- 
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terwerdeo der Poliklinih Ursacke des stetig wachsen- 
deii Krankeiidta'ndeg. 

Es waren von diesen ä843 Kranken 1898 aus 4er 
Stadt Göttingen und 44& lius den umliegenden Opt- 
schaften. 30 der erster» « warai PQcgliuge des Ton 
der Poliklinik aus besorgten stidtisohen Armenhautos. 
Das Alter der Kranken ergiebt folgende Übersicht: 
Unter einem Jahre waren, IM, ' zwischen 1 — ^2'J. 128, 
2—6 27», 5—10 ai3, 1«— 1« 183, 16— 20 207, 20—30 
386, 30— 40 279, 40--.50 >l»ei,' 60—60 199, 60—70 100, 
70—80 34, 80—90 5, äbiHf.'90 Jahre 3. . 

' Es standen demnach m kindlichen Alter (von der 
Geburt bis 15 J.) 901, inden Bluthenjahren» (yon 15 — 
40) 872^ im beginnenden AMer (von 40—60) 4li8s im 
Greisenalter (über 60 J^ 142, Die miainiiiohen Kran- 
kai (1015) verhieltf^n sich su den i^eiblfchen (1M8) 
^ 433 : 567 ^ die Kranken aus der Stadt (1898) zu 
dmien vom Lande (445) = 810 : 190^ und die ver- 
schiedene» Altersklassen^ ergaben auf Decimalen redu- 
cirt : das* kindliche Alter :&= 0,38i, das Blüthenalter 
==: 0,372, das beginnende Alter =r 0,182, das Greisen- 
alter = 0,060, der Gesammtzahl der Behandelten. 
Die vorgekommenen Krankheitsformen waren: 

. ' I. Classe. Krankheiten des Blutlehens, 

Haematohosen 1947» 

1) Familie, Blutüberfüllungen.. Hyperaemien 51. 
Cephalaemia 8. Stethaemia 4. Coeliaemia 31. Oph- 
thalmaemia 8. 2) Blutflüsse. Haemorrhagien 46. En- 
cephalorrhagift (Apoplex, sanguin.) 2. Pneumorrhagia 
10. Gastrorrhagia 4. Proctorrhagia 1. • Metrorrha- 
giä 29. 3) Wasser ergüsse.' - Hydrochysen 13. Ence- 
phalochyim (Hydroceph. acut.) 12. Hydrochjrsis uni- 
vers. 1. 4t) Rheumen. 115. Rheumatismus (univers. 
et vagus) 42;. Rheumarthrosis 13. Cephalorheuma 3. 
Prbso]|K>rheuma 2. Auchenbrheuma 2. Stethorheuma 
19. Coeliorheuma 2. Acronorheuma (Rh. extremita- 
tun) 26. Oardiorheümd 1^ Boterorheuma 1. Cysto- 
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Tbeuinä 3. lUieaBiaoeHs (Peliosis rheuinal. Sebonl.) 1. 
5) Sehleimflässe. Blennorrhoen. 651. a) Der Respi- 
ratioD^organe. • Catayrlie. 188i Rhinocatarrhiis 5. La- 
ryngocatarrhus 15. • Bronchocatarrhus 167. Morbilli 1. 
b) Der Dfgeationsorgane. Gaatrtciaineii. 351. Angina 
(catarrll.) 8. Dysi>epm 111. Enteropyra 36. Cb#^ 
lera 1« Diarrboea 98. Dysentma' 1. Apbtbae 16. 
Helndntliiaa872. c) Anderer SoUeimbinte. 112. Opb- 
tbalmia (catarrh. et affin.) 84. Otiorrhoea 9. Cyator- 
rboea 2. Metrarrboea 15. Metmpotypns 2. 6) Ecse- 
mataseü. 182. Amotpba I» Cbloasma 4. Pityriasis 2. 
Pfeforiasis 16. Lieben 15^ Herpes S. Impetigo 73. 
Strc^bnhui 7. Paydraeifr 41. Edhymz 10. Acne 5. 
7) EntsmaduDgen. PUogbaan: 114. Etfcepbalitis 1. 
Neuritis Iscbias S,- - Opbthahmtis 4. Glossitis 1. La. 
ryn^tisl 1. PnenAionitis 29. Tbyreoiditis 1. Pleu- 
ritis IL iCMäntkis Paralia 1. Gaittritia 1. Perito- 
nitis- 1. 'Parotitis 3« AAeaAü» sübttaidUaris 1. * He- 
patitisCfr. Orcbitis 2. Hktritis 2. Mbstitis 6. A4e- 
nitis siibaxiHafig 2« Adebiti» inqaihälia 1. OstiiisJI. 
Ar€hntimf%: Myitis Ij PblegnAne a. 'Dermatitis 5w 
FanmcdDi 12. Pelmlon^<14. Onyobitäs 1. 8) Rö* 
senformen. Erysipelaeeen. 130» ^Erytbropyra 55« ErjT* 
tbrancbe (Ang; etyskp.) 19. '■ EryiKpeläs 27; RubeoheS. 
Scarlatina 2. Urticaria 10. Zoster 5.' Yaricellai^^S. 
Varioloides 1. 9) Typbeii.*3. Enterotypbiis 3i M) 
Typboide (Neuropblogo$cn , Scbönleiii)^ 13. Stomas 
cace 2. Pbaryiigoeace • (Ang. «mal.) 1. . Laryngoeace 
(Croap)' 4. Broncbotace '{Broncbitis maligna) 5. An- 
thralrl. 11) Erwelclmgen. - Mälacien. 11. tEace- 
phalomalacia 4. Cardiomatacia L £fastromalacia '6. 
12) Vetgiftungen. Toxicosen. 4. . Naröosis 1. Me- 
thophrenesis (Delir. tremens) ' 3. • 13) WiBisssuchten. 
Lencosen. 2B. CUerösis 23. 14) Blotsu^bten. Hae- 

I 

matocbrosen. 4. O^nosiail. PneuCnatelectasisl. Scor- 
bntus 1; Pnicpura iy -15)) Wassersil6bten. Hydrops! en. 
25. Hydrooqibaltts (diroi|ic^). 2. Hydrorrhacbis 2. 
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Hydropeticardia 5. Hydt dfkorftK % A»cite& 3. Mnsi- 
sarca 1. Hygroma 1. Hydrops umyeraalia 9. K) Se- 
cretionsaietaataseii. Chym^plamen. S3. . a) Cholopla- 
Bien. 4k Icterus 4. b) Uroplaniati. 14. Ophtkalmaiia 
(Lippitudo oculi ex Uroplania) 3. Caean^a 6. Pae~ 
4opblysia (PeMphigna mal* Jaoonat.) 2.. Poinpll^ljirx 2. 
Urhelcoais 1. .c) Menaoplanien. 35. Stetihometfla Ih. 
Gasiromenia 9. Eoferomenia 3. Cepbalomeiila 1:1. 
Meohelcosis 1. 17) CoUiquationen. Zemiosen. 3. * Sia- 
lozemia 1. GalaoloBeiiiia.2. 18) Taberkeln. 37. Tu- 
bete, cerebri .3. pulmoiaiiin 54. 19) äsrophuloa^a. 1S7. 
Scrophula (evolat. et univecä.) 37. Coelioscropbvlo- 
als 4. Rbaebitia 22. PacdartltfQleaee 5. Oariea scro- 
pbulbsa 2. ScrophnlophtkalmuftTS. Screpbdbazoena 9. 
Scropbolotia (Otonrhoea äcnophulosa) 9. Leocbnrhoea 
scropbulosa 1. FaTiis 13. Alpfims 1. Lupud 1». Soro^ 
jibülelcosis S« 29) Gichtförmeii. Artbirai^roBeti. 23. 
Arlhra|[ra IcgittBia 1. Airlkcltronlcal?. Cqihabj^l. 
C^btbalnkagra '^phtfiahn. aUhritic.) 3. AgtAc»^ 1. 
21) HaemorthMilaUbrBfteD. Häemorrhöid^* i2L Päeo- 
etorrboia ( HaeAiovrhaftir legitim.) 7. Piftiiiwlrifkols 
(Haefoiorrh. piHlmon. petejit) 3^ Enterorrhois <pif alaeDtf) 
9l PbIebelc0flia 2. 22) Krätefonimn. Pisorid«. 124. 
Pt^igf> 6. SeaJbies loa Psara 3. SeipigO & P^ 
ropktbalmiia 1./; Psorelcosis 1. 20) Lustaencie. Sy- 
lihiliden. 36. Gondcrhoea IS. Gonprchidioit 4. Chas- 
ewr 2.. GdndyloBiafa 4. SypUliMiandie (Uteera fanc. 
S3rpkUitifca) ' 5. . Detmatosyi^ilis 3w 24) Krebsfbrmeti. 
Garciiwseo. 22. GastroscirrbBs 14. Pfoctoj^iorkis 1. 
Metroscirrhus 5. Mastoscirrlras 1. Spondyjosclrxbas 1. 
25) Verscfairäniiigeii. Pbtbisen/SS: Lat$rttgo|lblfaisisr^ 
Piieumopbtlubis -31. Eoteropbtiifeis 1. Jletropbtiiisi»!. 
SpondyloplitbisiS (Pott'srckesJÜtbel) 1.» 

n. Classe: i Krankkeiten deB^Mervepiebem. 

XeuronQäem '284. 
26) Familiti WediaelftS-alfilhei^ii. Tylosen (Ib. 
termiltentes) M. Prosopatyposi^^ilntermt^i larv^ fac.) I. 
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Pyiretotyposis (Febris iiiterfnitt. vulgaris) 7. 27) Ner* 
yenscbmerzen. Neuralgien. 68. Prosopalgia 3. OtaU 
pa 1. Stenialgia (Angina pectoris) 1. Cardiopalmus 3. . 
Gastralgia 41. Eoleralgia 10. Meseralgia . (Neuralf, 
meseraica Scboeni.) 1. Nepbralgia i. Cystalgia 7. 
28) N^rrenfcrämpfe. Neurospaameo, 186. Pertussis 90. 
Cborea 1. Eelanqpsia 19. Epilepsia 17. Hysterismus 
47. ttypocboodriasis 6. 29) Labmungen. Paralysen, 
20. Amblyopia 8. Aaiaiiroais 3. Anecoia 1. Craatro« 
paraljsis 2. Cystoparalyais 2. Hemiplegia 1« Ana* 
phgi^i 1. Parapiegia %. 30) Geistesstöningmi. Pa- 
ranoien. 2. Mania 1. Anola 1. 

ilJ. CHa^ae* Eraukheitin der fbrm. 
Morph9mQ9en. 212, 
81) Familie» Yergrösserungen. Hypertrqkbien« 
Auxesen. 30. Cardiauxe (H3rpertr. cordb.) 11. Strulua 
1&. Hepatauxe 3. Oopborauxe 1. 32) Scb^iad«»* 
Atropbien. 13. Paedatropbia 9. Crerontatropbia (M»- 
rasm. senil.) 1. Myelatropbia (Tabes dorraalis) 31. 
Alopecia 1. 33) Verengerungen, Obturationen. SienüH 
sen. 8. Cataracta 2. Dacryosteqosis 1. Cardioeteno- 
sis 2. Arterios4enosis 1. Lainiostenosis 1. Cbolost^ 
nosisl. 34) Erweiterungen. Ectasien. 13. (^rdiscta- 
sia (Aneur. cord. passiv) 12. Pnenmectaaia (Gmpfay«* 
sema pulmonum) 1. 35) Ortsverandetungeu. Eclo« 
pienS. Enterocele 1. Epiplocde 1. Metroeele 1. .3/^ 
Trennnngen des Zuaammenbangs. Traumutosen. '4fiw 
Cepbalotrauma 1. Opbtbalmotrauma 2»^. Acrouotrauma 
(Vulnera extremitat.) 2. Contusio 38. Fractura pro-- 
cesstts xypboidei 2. 

Ton 1000 Kranken litten demnacb 831 an Hae-> 
matonosen, 121 an Neuronosen und 48 an Morpbono- 
sen , und die einfachen Alutkrankbeiten (Fam. 1 — 6) 
macbten 0,451, die Krankbeitsprocesse mit erböbter 
Plasticität (Fam. 7—8) 0,104, die mit verminderter 
Plasticitat (Fam. 9 — 12) 0,013, die kacbectiscben 
Leiden ( Fam. 13 — 17 ) 0,046 und die Dyskrasien 
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< Faiii. 18 «- 25. ) 0,216 der Gesammtheit der Kran- 
ken aus. 

Von den 2343 Kranken (1015 männl. und 132S 
weibl. Geischlechts) wurden im Laufe des Jahres ge^ 
heilt 851 m., 1135 w., zus. 1986$ gebessert 64 m., 66 
w. 9 zus. 120; abgegeben 17 m., 23 w. , zus. 40; es 
starben 22 m., 34 w., zus. 56; in Summa gingen 954 
m., 1248 w., zus. 2202 ab und blieben (1. Oct. 1839) 
61 m., 80 -w.j zus. 141 in Behandlung. vDie GeheiU 
ten verhielten sich zu den Behandelten überhaupt =0,847 
im mäfiitl. Geschlechte =:0,8389 ^^ "^eibl. =0,855; die 
Gebesserten machten 0,051, die Abgegebenen 0,017, 
die Gestorbenen 0,023 der Gesammtzahl aus. Die 
2202 Entlassenen waren zusammen 72,762 Tage in Be- 
handlung, im Durchschnitt also 33 Tage. Die Krank- 
heiten des männlichen Geschlechtes verliefen im All- 
gemeinen etwas schbeller als die des weiblichen. 954 
Männer wurden 29,576 Tage lang (im Durchschnitt 
SD^y^ Tage), 1248 weibliche Kranke hingegen 43,186 
Tage lang (durchschnittlich 34^5 Tage) bebandelt. 

Die Kosten der Poliklinik betrugen im Jahre 1838 
und 39 1358 •# 7 99^ 7 (^. Diese Sumnie auf 2343 
Kranke vertheilt, trifft den einzelnen Krankheitsfall 
14 ggt ^^^ ^^^ ^^S ^^^ Behandlung kömmt, den- Durch, 
schnitt zu 33 Tagen angenommen, nur auf 5«^' tu'^U^ 
hea. Es muss* aber dabei bemerkt weixlen , dass^ eine . 
flCl^mliche Anzahl Kranker, namentlich aus den be- 
nachbarten Or^haften, ihre Arzneien zahlte. 

Gestorben sind, wie erwähnt, 56 Kranke und die 
Mortalität war demnach 1 : 41,84 == 0,023 der Behan- 
delten oder 1 : 39,32 = 0,025 der Entlassenen. 22 wa-^ 
ren männlichen, 34 weiblichen' Geschlechtes. Jene 
verhielten sich wie 1 : 46,14 = 0,021 , diese wie 
1 : 39,03 = 0,025 zu den Bebandelten. 

Nach den Jahreszeiten theilten sich die Verstor- 
benen in folgender Weise ab: 

Herbst 2 = 1: 165 = 0,006 der Aufgenommenen 
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Wiater 16 =r 1:33^5 r= 0^02» derAnfgenoinmcaeii 
Frühling 16 =: 1:47,26 = 0,021 ^ — — 
Sonuaer 22 = 1 : 33,68 =: 0,029 — — — 
Die geringe Sterblichkeit im Herbste erklärt sieh ab^ 
daraus, dass der erst beginnenden Klinik verhaltniss» 
massig vreniger schwere Fälle anvertraut wurden. Die 
meisten Todten ergab der August 5 es starben 10 in 
diesem Monate. 

In der Stadt kamen 46 (1 : 41,26 = 0,023) , auf 
dem Lande 10 (1 : 44,5 =r 0,022) Sterbefalle vor. Zwei 
der ersten ereigneten sich im Armenhause 1 : 15 =« 
0,066 der Art ärztlich Behandelten. 

Hinsichtlich des Alters waren von den Verator- 
benen unter 1 Jahre 11 : 104 = 1 ; 9,45 , zwischen 
1—2 Jahr 3 : 122 = 1 : 40,66, 2—5 8:279=^1 .84,87, 
5—10 3 : 213 =: 1 : 71 , 10— 15 : 183 =r : 183, 
15—20 1 : 207 = I : 207, 20—30 2 ; 386 = 1 : 193, 
30_40 1 : 279 = 1 : 279, 40—50 6 : 229 = 1 : 36,5, 
50—60 10 : 199 =r 1 : 19,9, 60—70 7 : 100 = 1 : 14,3, 
70—80 3 : 34 = 1 : 11,3, 80—90 : 5 =5 : 6 , über 
90 J. 1 : 3 = 1 : 3. 

Es starben demnach im kindlichen Alter 25 e 901 
= 1 : 36,04 r=r 0,027 ; in den Bluthenjahren 4 : 872 
= 1 i 218 =s 0,004 5 im beginnenden Alter 16 : 428 
= 1 : 26,75 = 0,037^ im Greisenalter 11 : 142 ^ 
1 : 12,9 = 0,077. 

Die den Tod bedingenden Krankheitsformen waren: 

I. Classe. Ha^ematonosen. 45. Farn. Haemorrha- 
gien 1 : 46. Encephalorrhagia 1. Farn. Hydrochysen 
3=1: 4,33. Eneephalochysis 3. Fam. Rheumen 
1 : 115. Rheumatismus (acut, torpid.) 1. Farn* Blen- 
norrhoen 1 : 651. Bronchocatarrhus (chron. senil« c. 
Melanosi pulmon.) 1. Fang. Phlogosen 7=1: 16,28. 
Pneumonitis 7. Fam. T3rphoide 4 = 1: 3,25. Pha. 
ryngocaee 1« Laryngocace 1. Bronohocace % Fam« 
Malacien 3=1: 3,66. Cardiomalacia 1, Gastr^mar 
lada 2. Fam. Toxi<cose^ 1 : 4. Methophrenje^is» 1» 



Fun. Haematoehrosen 1 : 4. Purpura 1. Fam, Hy^ 
dropsien 8=1: 3»12. Hydrocephalus 2. Hydrotho- 
rax 1. Ascites 1. Hydrops universalis 4. Faig. Scro- 
phulosen 4=1: 46,75. Scrpphulosis onivers. 2. Coe- 
lioscrophulosis 1. Rhacbitis 1. Fam. Carciaoseii 3 
= 1 : 7,33. Proctoseirrhus 1. Metroscirrbus 1. Spon. 
dyloscirrfatts 1. Farn. Phthisen 8=1: 4,5. Pneu- 
mophthisis 7. Enterophthisis 1. 

//. Classt. Neuronosen. 6. Fam. Neurospasmen 
4 = 1: 46,5* Eclampsia 4. 'Fam. Paralysen 2 = 1 : 10. 
Gastroparaiysis 2. ^ 

irr. Classe. Morphtmasen. 5. Fam. Atrophien 2 
=:^ 1 : 6,5. Paedatropbia % Fam. Stenosen 2 = 1:4. 
Cardiostenosis 1. Arteriostenosis 1. Fam. Ectarsien 
i : 13. Cardiectasia 1. 

Es starben demnach an Blutkrankheiten 45 : 1947 
= 1 : 43,26 = 0,023, an Nervenkrankheiten 6 : 284 
= 1 : 47,33 =0,021, an Formkrankheiten 5 : 112 
= 1 : 22,4 = 0,044. Die Mortalität der Morphono- 
sen , zu denen die meisten sogenannten organischen 
Fehler gehören, ist demnach doppelt so gross, als die 
der anderen blassen. 

Unter den Blutkrankheiten aber tödteten a) die 
einfachen Haematonosen (Fam. 1—6) 6 : 1058= 1 : 176,33 
= 0,005$ b) die Krankheiten mit erhöhter Plasticitat 
7 : 244 = 1 : 34,85 0,028 ^ c) die Krankheiten mit 
verminderter Plasticitat 8 : 31 = 1 : 3,87 = 0,258; 
d) die Kachexien 9 : 108 = 1 : 12 = 0,083; e) die 
Dyskrasien 15 : 506 = 1 : 83,73 = 0,029. Die Mor- 
talitfit der dritten Ordnung ist demnach 3 Mal so gross 
als die der vierten, 9 Mal so gr<^ss als die der zwei- 
ten und fünften und 51 Mal so gross als die der ersten. 

Unter den einzelnen Familien ergaben Phthisen 
(8), Hydropsien (8) und Phlogosen (7) absolut die mei- 
sten Todten; die grösste relative Mortalität aber zeig- 
ten die Hydifopsien (1 ? 3,12), die Typhoide (1:3,26) 
und die Maladen (1:3,66). Die Hyperaemien, Ecze- 
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matosea, Erysipelaceen, Tjrpken, Leucosen, Chyvio- 
planien, Zemiosen, Toberkeln, Artbragrosen, Haemor- 
rhoiden, Psoriden, Syphiliden, Tjposen, Neuralgien, 
Paranot an , H3rpertrophieen , Ectopien und Traumato- 
sen hatten keine Sterbefälie veranlasst. Unter den 
Krankheitsgattangen waren vorzüglich Pneumophthiais 
(7), Pnenmomtis (7), Hydrops universalis (4) , Eclam^ 
psie (4), Encephalochysis (3)Khäufige Todesursache. 

In 37 Fällen bestätigte die Leichenöffnung die 
während des Lebens gestellte Diagnose; 19 Mal aber 
(bei 4 au allgemeiner Wassersucht, 3 an Eclampsie, 
3 an Lungenentzündung, 2 an Lungensucht, 1 an Croup, 
1 an Bronchocace, 1 an torpidem fieberhaftem Rheuma* 
tismus, 1 an Darmverschwärung , 1 an Blutflecken* 
krankheit, 1 an chronischem Wasserkopf und 1 an 
Phrenesie der Saufer Verstorbenen) verstatteten uns 
theiis die beträchtliche Entfernung der Kranken von 
Göttingen (nur 3 Mal) , theiis und häufiger (16 Mal) 
die Yorurtheile der Angehörigen nicht, die Section 
zn machen. 

B. mriMeranys- und Kranlihebbl« 

Conuitltutfoia. 

In den 3 ersten Monaten meines Hierseins Vrar 
es unmöglich, mir fortlaufende meteorologische Beob- 
acbtungeu zu verschaffen. Der October und die erste 
Novemberhälfte waren übrigens sehr veränderlich, 
mehr kühl als warm, mehr feucht als trocken. In der 
zweiten Hälfte des Novembers kam Schnee und fu7 
die Jahrszeit sehr empfindliche Kälte (bis zu 10<^Jt.), 
die erst in den letzten Tagen des Monats einer mil- 
deren Witterung wich. Diese setzte sich in die erste 
Decemberwoche fort; dann trat aber uasskaltes^ stür- 
misches Wetter ein und hielt bis zum neuen Jahre an. 

Die Krankenzahl der Poliklinik war anfangs zu 
gmng und namentlich kamen zu wenig acute Leiden 
zur Behandlung, als dass ich über die Krankheitscon- 
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stittttiöii dieser SMonafe ein entscheidendfes U:ptheil 
hätte föllen konneiij nur 80 viel schien mir aus den 
beobachteten Fällen klar heryonsugehen, daäs der Ge- 
nius morborum (der im allgemeinen Erkranken vor- 
waltende Reactionscharacter) , wie es in den letzten 
Jahren in Würzburg fast anhaltend der Fall gewe- 
sen, auch in Gottingen sich gleich treit vom synocha* 
len (sthenischen) und torpiden (asthenischen) entfernt 
halte, der einfache erethiscbe sei. Es gab nur wenig 
ex4uisite Entzündungen und sie erforderten und ver* 
trugen keine sehr eingreifende Antiphlogose^ das Fie- 
ber 5 welches sich ihnen oder andern acuten Affectio- 
nen zugesellte , trug nur selten die Merkmale einer 
wahren Synocha, meistens waren seine Remissionen 
sehr deutlich, der Puls weich, die Secretionsbeschrän- 
kuag massig, und übereilter Verlauf, vorschnelle, 
stürmische Entscheidung, blutige Krise u. dgt. kamen 
fast niemals vor« Eben so selten aber waren Fälle 
mit deutlichen Symptomen Ipcalen oder allgemeinen 
Torporsf man konnte ausser in schwächlichen, durch 
Alter oder sonstige Verhältnisse herabgebrachten Sub- 
jecten der Natur mit grosser Sicherheit vertrauen und 
hatte die grosse Mehrzahl acuter Kranken nur durch 
den geregelten Verlauf ihrer Übel zu. den Krisen zu 
leiten, diese fast niemals zu erzwingen. Wenn es 
daher im Allgemeinen sielten . nothig war zur Lanzette 
zu greifen und grosses Blutvergiessen sonder Zwei- 
fel nachtheilig gewesen wäre, so waren auf der an- 
dern Seite auch die stärkeren Reizmittel fast niemals 
indicirt , und ihr zu freier Gebrauch hätte durch 
Perturbation der einfachen , im allgemeinen sehr gut- 
artigen Affectionen sicher nicht weniger Schaden ge- 
stiftet. 

Die Krankheitsconstitution aber (die vorwaltende 
Form des allgemeinen Erkrankens) war der Jahrszeit 
und Witterung entsprechend die Katarrhalisch - rheu* 
matische. Die Mehrzahl der behandelten Kranken 
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IMt an baM fiebeiitafteii , bald fieberiosen Katarrhen 
und ^^emiiatismen. Ersteref wählten zwar meistens 
die Respirationsweg^e , oft aber auch das Auge, den 
Pharynx, das Ohr zn ihrem Sitze, Ophthalmia, Angina, 
Otorrhoea cätarrbalis'kamen neben Katarrhen desLarynx 
and der Bronchien häufig \or , und die Rheumatismen 
waren bald auf einzelne Muskelpartien, namentlich 
die der Brust, beschränkt, bald weiter verbreitet; zo- 
gen aber nur selten die Gelenke in Mitleidenschaft; 
nur zwei Fälle von Rheumarthrose wurden behandelt. 
Unter diesen Formen zeigten sich , vorzüglich vor 
dem Eintritte strengerer Kälte, gleichsam als Über« 
bleibsel des warmen Augusts und Septembers noch 
einzelne Fälle der sporadischen Cholera , des gastri* 
sehen Fiebers und ziemlich häufige Diarrhoen, und 
erysipelatöse Formen , die in den vorausg^enden 
Sommermonaten (August und September) häufig und 
oft bösartig gewesen sein sollen, erschienen noch immer 
hier und dort, wenn auch ohne allen malignen Charak- 
ter. Wir hatten Erysipelas faciei, Zoster, Urticaria^ 
Bothlacnfbräune und einigte Yaricelle^fälle zu behau« 
dein. Ausser durch das Erscheinen solcher Formen 
gab sich aber, der Einflass der (seit Jahren stationären) 
gastrisch - erysipelatösen Constitution auf die vorkom« 
menden Krankheiten durch die ziemlich freqaente 
Complication andrer acuter Leiden der Katarrhe, Rheu« 
matlsmen n. s. w. mit gastrischen Beschwerden und 
Rothlauflieber, durch die häufige Entscheidung mit 
erysipelatesem Lippenausschlage u: dgl. kund, wenn 
er mir gleich minder energisch zu sein schien, als 
in dem südlicheren, wasserreicheren, weniger veütilir-» 
ten Wurzburg. Von den 4 in der Poliklinik noch 
tm Jdire 1838 behandelten Pneumonitisf allen trugen 
3 deuflieh den sogenannten biliösen Anstrich und er- 
forderten nach der y.«S. das Brechmittel; der vierte 
"Wurzelte wie mehre Pleuritisfalle auf rheumatischem 
KcteUieitsprocesse. ' » 

(S. Band, I. Heft.) 3 



Die SterUieUidt war beideoi fiiiaftigepCihwitcler 
der Goiistitiitioii s«hr gering; wir Y^rlojpmi Mf '316 
Aufgenommene (im Oct. 37, im Ji&v. 136 und im Dec. 
135) nur 2Kratilcey von denoo der eine ein schwäch« 
liebes Snbjeet von 49 Jahren einer Pneumonitis hiUosa 
erisf und der andere ein 72Jähriger Pfründner des 
Armenhauses, der seit Jahren an einer Blennorrhoe der 
Bronchic»^ litt, in einem Stechanfalle zu Grunde ging- 

Vom neuen Jahre 1839 . an hatte Hr. Gartetimei- 
ster Gieseler die Gate, die im botanische^ Garten an* 
gestellt»! meteorolckgischea Beobachtungen für mich auf- 
Euzeichnen und die \an Monat zu Monat wachsende 
Krankensahl liess, was wir an der Poliklinik sahen, 
mehr und mehr als den Ausdruck des allgemeiüen Er- 
hrankens in Göttingen und d«i nächiM;gelegenen Ort-* 
Schäften betrachtai. . ■ ' 

Der Anfang Jamnuars war nnfrenndlieh, trnbe^ tot- 
änderHch; 3 Mal (am 7., 12. und 20.) trat Thauwett«: 
ein ; erst geg^ das Ende des Monat» ward der vFröst 
anhaltender und der Rimmdl heiterer,, doch gab es am 
39. und 30« starke Schneegestöber. Der Aaiometer 
schwankte vqn 28'' ^*'* (am 23.) bis zu 27'' (ant 8».) 
und stand vorzüglich vom 5-**9. und vom 10<»^17. tief^ 
vom 23 — ^27. aber hoch. Die Temperatur schwankte wie«. 
derhoH und rasch, erreichte ihr Maximum (4*5^R.) am 
7. u. 14.,^ ihr Minimum (=— 12« R.) am 18. Der Th^mo- 
meter fiel vom Mittag bis zur Nacht dieses Tages bei NW 
Wind um 12^ stic^ aber bis zum kommenden Mitti^ hei 
S videder zu ii einer früheren Hohe ^ während er sich bis 
zum 21. mehr über als unter 0^ hielt, war es von da bis 
zum l&ide des Monats umgekehrt. Die herrschmden 
Winde waren W, NW^ SW$ nur am 26. undar. hri 
hohem Rarometerstma^e und hellem Himmel NO» 

Bei solcher Witterung nahmen vorzügtich die 
Rheumatismen an Häufigkeit zu, erschienen f rezenter 
ühes grossere Partien des Muskeliqipatates verbreitet 
und verbanden sich leichter mit Fieber. Wie vorher 



b^elea sie aber selten iKeGcfaiAe lind w#Nta dlMPdi- 
aus mcht entzüiidKcher Natur, Ib ^iaen jaagen Mid- 
chen bildete sich nacb einer VerUltiulg aonter Wa»> 
serergQss im Unterhaotisdlgew^bey latAUoBttMi aad der 
Brvst (Hydrocbysis aniversalis) ; in eiHetti andein eb- 
schien Rhenmacelis '. (Peliosis rheomatioa. Scboeal.) 
und es kamen mehre Falle rar, in denen 'das RheuiA 
innere Muskeln, das Herz, die Muskelhavt des Danis, 
der Blase u. s. w. befiel. 

Neben den tonangebenden Rheunon waien «Be- 
spiratianskatarrhe, vorauglidi in Kindenii häufig und 
hJb and da mit ephemeren fleckigen Atesebiägen ver- 
bunden $ eigendiche MorbiUen, wie me in Hamaovsr 
herrsdiien m:id auch hier einzelne Studii^ende befind, 
sahen wir hingegen an der PoUklinik nurin einem 
Falle. Noch immer zeigten die der JakresconstitAtiqn 
entsprossen^aa Formen gerne gastrischen vAnstidoh, «emu 
idgendiche Gaatricismen gleich seltner wurdeh und 
ansser einem Erjrsipelas traumaticnm, einem Stestm- 
und ehaigen Värkellen keitte Resenfoimiea iii JaoMte 
vorkamen. Her Katarnndungen wafen ncwb w^nigte 
als in den fr&heren MoMten and' vmA PiieuinanicK, 
von denen die eine in tubercalosen JLaiigeB, >did*iari- 
dere dilrch Vemacblfissigiing eines 'Brastchefamati^mob 
entstanden war, erforderten xu ibaer- Heilikig Jk^ne 
Wiaderholunjg der V.JS. Dagegeh kamen Ceafeiticm 
nen und Bhtnngea (fipistaais, Sfetr^rrhugBe) bei*di^i 
ituBcften Oseillationen im Luttdrucke niohi guntcntfUen 
Tar und in einem Kinde endigte»- die- iCa|ifiUhigeitM^ 
nen mit todtlichem Wasserergasse. \ ^SuronisidM'J&anbb^ 
tiai6entlich hydropische, lüten bei dbm raseben, 3Sial 
wiederkehreiMlen WittiaruBgswechs^ vid und wir ^e:- 
loi^aai 2 Krmike an Hydreips unai/ieasalb, 1 an Gavdieo- 
taäle«' DAe SEahl der im lannar iiu%ea0nineBll^< M^ 
trag ite; geslorbe» raad 4. 
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fÜnaar dauerte < bis «tdb 7: der 'Fvost^ daim 
irat "SbavlacIttaF eiar «M ^ esstt «vskn 19—22« wiinfe es 
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'^cdjerikättvr. 'Oerlüdniiel war häs zum 12. und vom 
•10-^29. miisteiift bedeckt^ in der Zwischenzeit war er 
-keUer. Zu AnfiuDg ^d Ende des Monats gab es 
Skbnee imd. Uigfm. Der Barbmeterstahd war dabei 
-darcbgehends 'hocli , vdrzöglicli vom 6 — 14. permanent 
(über 28'' j sain Maximum (28" 5'") erreichte er am 
:li.^ gein Miniraüm (27" 6'") am 23. und 25. Das 
Jiiumum des Theirmometers war — 13^ (am 4.) , das 
Maximum +6® am 23. Vom 7 — 9., vom 11 — 18. und 
vom 28h-^8. staaad er förtdauemd über 0^. , Die herr- 
iscbeiideB /Win^ wären SW undW. 

Die Hrankiieitsconstitution blieb im Wesentlichen 
jAievics.vorigeiB Monate -^ die Rheumatisch-Katarrha- 
üstiie. ' Deich nahmen bei der. strengeren Kälte der 
.ersten Woohe die Brnstentzimdungen etwas an Fre- 
^quens ZI»; wir hatten mehre Pleuresien und 4 Piieu- 
•moaitiiffiiiUe ^u behandeln , einzelne Katarrhe gingen 
tuimefai^} enteutndlicbe BronchialaffectioBen und manche 
jRhramen in Rli^umarthrosen, doch* ohne Herzaffectmt, 
'lAmp: £s wanen diese Phlogosen minder gutartig als 
'lim der Torausgeheaden Monate; sie erheischten nicht 
uksUjsii wtcder)]»lte Blutentaiehungen und je nach ihrer 
4Mdd vheunatiBcheB, bald erysipelatosen Complieation 
•Jorfiftige Häutraize oder Xdi'tanis stibiatns« Als aber 
'■nf .die Kulte (vmii'7. an) gelindere und für die Jahrs* 
wit .ifßibdt warme Witterung. folgte^ machte sich das 
gastmfihreriraipelatdse Element, wekiies im Januar zu- 
iividksutosten Sohlen, wieder mehr geltend, kam^i Haut- 
4Mid Sdileimhiiutrosen häufiger vok* , und > verliefen nn^ 
jä0Tm> Sbmen» nainieatlich auch die Entzäüdüngen, mit 
tsffirberer gastriseher CompKcation. GleicUzditig. traten 
•mehne Flüht iV0n Croup und Brönchoctee auf, Con^ 
l^fitnüeD und Mntmgien (aus der Nase, dem 'Mi^ei^ 
-MntjMbsMarm^ dejii Utarus) waren bei dem unj^ewohn- 
lieh hohen Barometerstande .häaügei^ ab im yt>r%geu 
(Mobai^ ymdi Uludi^r tütten iriel an. ficlnapne^ unl En- 
«eepSalochysis. <iAuicfc /cliFoniitfchc Kranke iNrfi w i deii iich 
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schleclit aud bei zabireichexi .Au£Dabiiien (190) Wardea 
aach die Todesfalle bäafiger (7). Es stärbea 2 Kinder 
an Eclampsie, Ir anCrpnp^ 1 an Magi^iilihnniiig, 1 mar 
allgemeiiierScropbalose^ eine Frau von 48 Jahrin gUk'g 
an Carcinom des Bfastdarmsy ein Mann von 73Jabren 
an VerknochernDgen der Aorta zu Grunde. 

Mit dem Beginne März trat hei SO* und O und 
heiterem Himmel wieder strengere Witterung ein nd 
hielt ndt Irarzen Unterbrechungen bis sum 17. an, von 
wo ans das Wetter milder, trüber und regnerisch 
wurde. Erst an den 2 letzten Tagen des Monats kam' 
wieder Kälte und Schnee. Der Barometer machte 
zahlreiche Schwankungen, am raschesten vom 15. auf 
den 16., wo die Differenz 8^'^ betrug; er stand vor* 
zugHch vom 10 — 15. hoch. Sein Maximum war (am 11.) 
28" 4'", sein Minimum (am 29.) 27" 3'". Der Ther- 
mometer zeigte am 15. — 9® und am 24. + 10® R. Vom 
1_6. he"s«l**« SO, vom 7—12. W, SW, NW; vom 
13—17. wieder SO; am 18. und 19. kam der Wind 
ans N, von da bis zum 28. ausSW, W nnd NW und. 
am 30. nnd 31. aus NO. 

Auch in diesem Monate behielten Katarrhe und 
Rheumatismen das Übergewicht ui^d erst gegen die 
letzte Woche hin schienen Rheumea etwas seltener 
zu werden, während die Katarrhe an Frequenz selbst 
zunahmen. Daneben tauchten aber in der 2. Hälfte^ 
des Monats reine Gastricismen, gastrische Fieber, Dys- 
pepsien, Diarrhoen u. dgl. wieder auf, und Fälle von 
Rothlauffieber, Rothlaufbräune u.. dgl. wurden frequen- 
ter. Der Entzündungen waren bei der anfangs kal- 
ten^ dann wechselnden Witterung, bei dem häufigen 
Umsprunge des Windes, den raschen Oscillatiönen des * 
Barometers u. s. w. ziemlich viele,, und wir hatten 
ausser 5 Lungenentzündungen und mehren Pleuritis* 
knu&en eine Peritonitis, dme Thyreoiditis, eine He- 
patitis u. s. w. zu behandeln. Niemals aber trugen 
diese Formen, vorzüglich die Brustentzündungen, das 
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ieiu •atzimdliclie Gepräge $ sie hattea bald den rhea- 
anHUMdkesif bald den gastriocli- eiysipelatösen Anetrich, 
TerlieCon neiatais mit weicbem, schnellem» bnpfendem 
Pnlaey bittrem Geschmaeke» Brecbneigung^ wirkliclicaiDi 
Efbteehen , mit tvrgeszirender Hast und bierbrannem 
Harne, entschieden sich gelten durch sedimentSsen 
Ucin, meistens nur durch die Hant und Lippenemp- 
tioa», recrudescirten gerne wieder, wenn auch schon 
Kidsen eingetreten waren, und gefahrdeteur namentlich 
altere Personen nicht wenig. Sie yertrugen reichliche 
Yv-8. weniger gut als die des vorausgehenden Monats 
vad eodeten oft schnell in Psendokrisen, Pneumonitis 
iti'Hepatisation. Congestionen, Blutungen, Eclampsien 
nnd acute Wassercf^güsse fanden sich wie im vorigen 
Monate; Oo«p u. dgl. kam hingegen nicht mehr vor. 
Auffallend war^s, dasa unter den im März Aufge- 
nommenen (184) viel zahlreichere Fälle von Tuber- 
keln und Lungenphthisen , von Herzfehlem, Wasser- 
sachten u. dgl. sit;h befanden, als unter den früher 
Behandelten, was mindestens theilweise auf ,eine Ver- 
schlimmerung solcher Leiden durch die herrschende 
Witterung zu beziehen sein möchte. Von den 5Tod- 
ten dieses Monats starben 2 an Pneumonitis, 1 aaot 
Pneumophthisis , 1 Kind an Hydrocephalus (chton.) 
und eine 6Stiährige Frau, die in Folge eines Blutschlags 
aeit Jahren halbseitig gelahmt war, an Hydrocephalus 
senilis. 

Die ersten Tage des Aprils (bis zum 7.) brachten 
noch mehrmals Schnee und seine erste Hälfte war 
überhaupt ziemlich kühl; noch am 15. fiel das Queck- 
silber bis auf den . Gef rierptinct. Der Himmel war 
dabei bald hell, bald trübe. Am 17. aber stieg die. 
Tenqperatur mit eintretendem 6W und Begeii rasch im 
ihrem monatlich«! Maxirnnm, sank dann wieder att* 
malig bis zain 23. (4-3^) und erhob sich von da eb«a 
so lai^sam bis jgff^ das Ende des Monat». WäbfeiMl 
der letzten uwei Wochen "War der Himmel fast fort« 



39 

daMmd bedkeckt «od t«a Steil %« Zeit g9h es Regen« 
^e^Mer. Der Betojiielerdtaod war im AUgemeinen 
aietfilick liocb, naimttüidk nom fi. — 12. beetändig über 
25'S rasche OsiDillaitiaiien kamen oieht vor und selbst 
da« mtmaAiGhe Mlninrnm (am"l7.) war noch t1" T^'\ 
das Itiixniii&m aber (am 1«. «od 11.) M'' Z*'*. Schwno- 
headtt war «ande^tens in den 3 ersten Wochen des 
lüottvls <tie Tempemtur; ihr Miiuaratn (am 6.) «^ 4% 
ihr Maniminn (am 17.) + 14« R. Der Wind war bis 
üttiiivM. O «nd SfO^ vom 10.-r-15. N.ttnd NW, vom 
17. an aber SW und W bis in «He leisten Tage des 
Monats, wo er sich wieder na N und O kehrte. 

Die in den früheren Monaten so hiinfigen Rhen« 
matismen nähmen im April namentlich in seitter zwei- 
ten Hälfte rasch ab ; dagegen behaupteten die Katariie 
ihre irtthere Preqnent , sie schienen im Yerlanfe des 
Monats selbst noch zttznnehmen. In Kindern wai^ea 
sie nicht seilten von lebhaftem Fieber begleitet, das 
oft den erysipelatöien Anstrich trug, und gingen sie 
in einzelnen Fallen' in Croup und Bronchocace, in 
andern hingegen in Pertussis über. Dt^ Zahl der 
wahren Keuchhnstenfitfe war nbrigeiis noch gering 
(ütnr 4 im ganzen Monate), wenn der Husten auch i|i 
vielen von fieberhafte Katarrhen befiftllenen Kinder* 
aod Attweüau selbst in Erwachsenen einen mehr ner- 
vösen, krampfliaften Ton ha^le, ixk Faroi^snien exacer- 
hütte tmd nch nach ^etfolgten Krisen nodh langeri^ %eit 
tMtmtA\^. In den er^lea 14 Tagen des Monats war«n 
bcd hi^^rsdiendem O und NO Brustentzündungen han- 
%«r. als selilKer (7I^eiim. ni^d 4PleUr. iiti Monate). 
Sie Ixiigen im Allgeincflnen denselben C^^tmciet als 
di« d#s vo9ig«m Monats, Verlitfen ttb^r — ^a jetsl 
fttfeh lieute in Am Müdiknjalirett nbter den SefallenM 
waren -^ ^ bei einer pnteenden ttdhandl«ng seltener 
selflimm. Als am 17. der Wiitfd umsprang^ und milde- 
res Weiter brachte, kainen nur no<;h leidite I^teung- 
sien vor$ dagegen erschienen um diese Zelt zahlr^i^he 
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RotUäufBebeii Bothbufaii^eii, Gesiclitsrdseti, NeMwi* 
ausschlafe, eixiiige CMTysipelatöse Dräsenentas&iidai^eny 
riele Furunkeln. n. dgl. und Dyfip^sien und Diansboen 
ualer Kiadern und Erwachsenen wurde häufig. Auch 
mit Helmilithiasis — einer Form, die uns den, ganzen 
Winter hindurch zienilidi beschäftigt hatte — gingen 
besonders ufn diese Zeit viele Kinder zu* CongßS^O'* 
nen und Blutungen waren dem ziemlieb gli^ichmäsöi* 
gen Barometerstande . entsprechend selten; unter den 
JN'eugebornen und .Säuglingen gab es aber ziemlich 
viele Eclampsien, die oft mit Dyspepsia acida und 
Enter algia Infantum zusammen hingen und bei gehöjdU 
ger Beachtung dieses Ausgangspunctes in der Jlegel 
gunstig endeten. Der Krankenstand war hoc|i; trotz 
die Ferien Beschränkungen nöthig machten,, nahmen 
wir 214 Patienten auf. Die Sterblichkeit dagegen 
war verhältnissmädsig gesring ; wir verloren nur 6 Per- 
sonen, 1 an Pneumonitis, 1 an Eclampsie, 1 an Cardio- 
malacie, 1 an Ascites aus Scrophul. gonorrhoica 1 an 
Hydrops universalis und I an Pneumophthisis. 

Der Mai begann mit mildem schönem Wetter und 
war überhaupt ein freundlicher Frühlingsmonat , . an 
einzelnen. Tagen selbst mit sommerlicher Wärme; 
schon am 9. zeigte der Thermometer , nahe an 20®* 
Nur vom . 16—18. und vom 22 — 27. war es kühl und 
regnerisch und am 23. gab es Sturm ^us NW. Der 

18. und 21. brachten Höhenrauch; der 30. und 31. 
hingegen Gewitter.. Der Barometer hielt sich ziem- 
lich gleichmässig in mittlerer Höhe; nur einmal am 

19. und 20. stand er über 28" (Max. 28" iVa"'), nur 
einmal am 15. ging er unter 27" 6/" (auf sein Minim. 
27" SV2"0 herab. Die Temperatur machte grassere 
und raschere Oscillationen ; ihr mouatliches Minimum 
(am 23.) war 4. 2V4^9 ihr Maximum (am 30.} 4. 21® 
und die 'warmen Tage des Monats (5 — 10., 18 — ^21. und 
28 — 31.) waren noch mit ziemlich frischen Nächten ver- 
bunde% so dass die Differenz zwischen Mittags 2 und 



Me^ens 7 Vhw nicht selten . 8~10<> R. betrug. Die 
heiTschenden Winde W9ren TS und O 5 nur. «ehr vor- 
übergehend worden sie znweUea %• B. am 13«, 16.9 
24. und 25. von S und SW untei^brochen. 

Trotz dieser anseheinend gnnstigen Witterung 
nahm die Krankenzahl im Bftai zu statt ab $ es vrurden 
264 nene Kranke in Behandlung genommen. Wenn 
mit dem. Eintritte höherer Temperatur diß Katarrhe 
auch etvras an Frequenz nachliessen^> so waren sie 
doch immer noch häufig genug , befielen virie im vori* 
gen Monate vorzuglich Kinder, verliefen meistens mit 
Rothlauffieber und endeten hie und da. inBronchoeace 
öder in Pertussis* Rheumatismen hingegen waren 
wieder etwas zahlreicher als im. April, befielen gerne 
die Gelenke und ein Fall mit torpidem Fieber ver» 
bunden endete selbst tödlich. Der Entzündungen wa* 
ren auffallender wenige^ als im vorausgehenden Mo- 
nate, doch hatten wir noch 2 Lungenentzündungen mit 
erysipelatösem Anstriche, 3 Pleuresien, 1 Laryngitis 
n. dgl. zu behandeln, und wenn auch selten kamen doch 
nocli Fälle ron Congestionen und Blutungen (nament- 
lich eine beträchtliche Pneumorrhagie in einem 14jäh^ 
rigen Sfädchen) und von Eclampsie unter Kindern 
vor. Die grosse Mehi^ahl der im Verlaufe des Mai's 
au%ienommenen acuten Kraukea aber brachte erysi- 
pelatose und gastrische Affectionen zur Behandlung; 
30 Bosenformen (Erythropyra , Erysipelas, Urticaria^ 
Varicellae) und eben so viele Gastricismen (Entero- 
P3rra9 Dyspepsia und Diarrhoea) stehen auf der Liste 
dieses Monats, und wie in der Witterung die sommer- 
liche Wärme rasch hereinbrach; trat die Constitutio 
annua der warmen JahreiAälfte mit Macht der katar- 
rhalischen Constitution des Winters und Vorfrühlings 
entgegen. Die häufigen Diarrhoen^ vrie sie sonst wohl 
nur im Herbste vorzukommen pflegen, verdanktem 
wohl der grossen Temp^aturdifferenz zwischen Tag 
und Kacht ihr E^rscheinep. Gleichzeitig fanden sich 



ira«h 4ii4eiikuiigeii 4er niiasttiatiselieii CodslitirtiM; «» 
iMHea «ioMlne Fältl» de» Weckftelfiebeiii <eiii«nr te 
^^tui^^n und der Umgegend seltenen Krankheit) mit 
Qnotidian und tetüttutfpas Vdr, «nd wir sMkea einea 
JbMominaltjrj^ilkis, wihre^in diesem undfiK^hon im vor- 
ansgek^nden Manate ^woU in der Stadt als auf dem 
Lande oinulne Fille ton Nerve»fieber vdrgekoaiaieu 
seinsoUen. Vob chronischen Kranken schienen durch 
die plötzlich eintretende Wärme, namentlich ii>eto]phii- 
löse, rkachffische nnd atrophische Kinder viel feu lei- 
den nixd die Zahl der im Mai mit chronischen Aas- 
8cU%en Aiifgenomm^nen «war beträchtlich. 

Es starben uns 6'PatienteQ; 1 an Pneutfionttis, 
1 an Bronöhdcate ,1 an Rhettmati^nns acütns torpi- 
Jkfy, t an Paedati'ophia nnd 1 an Hydrops nnfv«rsalis. 

Die Wiltemng d«s* /tmfs war der des Maies «iem- 
lieh analog, trodken nnd, da jetti auch die Nächte 
alimäHg minder kühl Wurden, noch anhaltender wann. 
Wir hatten^ wenn der Himmel aock nickt selten trofbe 
war» doch nur an 4 Tagen Regen (den 9.^ I9., 21. h. 
SO.) tind stärkere Gewitter entlodien siok nidit ther 
der Stadt. 'Der Barometer erhielt sich fast dtiichge- 
hends hoch, zwischen^ 27'^ 7'^' (am 6. und 30.) md 
28^' 3'^^, trnd die Temperatur erreichte, adlm&tig zu- 
Qttd dann wieder abnehmend in der Mitte «les Monats 
(am Ift.) ihr Maximnm von i5<^^. Ihr 9lftfi]ii«nn (am 
5. Morgens) war -f- 5^; die RS^^htttng der WiiMle wech- 
selte hänfig ; doch herrscht^ in der ersten %äMte des 
Monats If und O, 70m 19. an brngegen NW n.' W Tor. 

Wie in seinen Witi^ungsvei^hältnissHeül^ War der 
jhini auch in seiner idrankheits^onsititotion ^eni ^W- 
ausgehenden Monate sehr ähnlich, ütt r belteiiK daa '^-^ 
sipdatds-gastriseh.e Element no«h etüntikie^bsn^ 'dus 
Übergewicht, und die Katartl^e traten TOr ihm 'attff^l- 
kader in den Hintergi^ttnd. Si^ mihmen mi« Fß^ueü% 
db, and wenn es ihrer »tick uoth ittim^r vein^ ^Aem- 
liete Menge gi^b, so i^i^bien^n sie doch «leusrl eMisftwt 
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mit i^stmcher Coita|>Ucation , mit dem mgmOinuali* 
cken er3r^pelatdaeii Pulse «nd Htfnie. Ibre Tckutani 
in Pertussis äbeimgehen atafcni dabei «n, «üd gegen 
das Ende des Monats ersohieneii hiar und dott ptu 
märe Fälle dM KeneUestens» Der ErjsipclaceeB vm» 
ren sehr ^iele^, und attser den scbon im vorigen Mo* 
nate beobadvteten Formen, namentlich hanfigem £rj* 
sipelas kamen jetzt auch Rub^olae , Dfamps» RöUilaiif* 
bräune n. dgl. Tor* Anch ein Fall' von YarlolideB 
kam uas «nr Behandlung, die jedoch nicht autochtkow 
nen Ursprunges , sondern schon im Mai durch eine* 
Stndirenden von £l!ee her eingeschleppt likraren^ aie 
waren aus dieser i^uelle auf einige andere Akaderai» 
ker übergQgamgen, und uilsre Kranke hatte eineii der- 
sdben in seiner Krai^kheit gepflegt. Auffallender noob 
als die Elrysipelaceeh nahmen aber die eigevtlicfces 
Gasioricifs^men uu $ die Zahl der gastrischai Fiebet und 
D^i^pepeiett Kielt mit der steigenden Tew^eratur gleL' 
phcaa Schritt $ der Diarrhoen hingegen wuvden wenis. 
ger, seit die Näpdkte minder kühl waren. In Kindem* 
ws^ren die Gastrieismen zuweiten mit Aphthen Vet«^ 
buttden , und unter dem Einflüsse der miasmatiscbenr 
Conatitutioii, 'der auch in diesem Monade einige Wedi»^ 
selfieber entsprangen, traten auf gastrisch^^erysipeiaitd«»^ 
ser <9rundlage einsdne Fälle von Stomaoaee «md Ph»» 
rjrtigocace (Ang. maligna) auf j wahrend auf katarf faa*» 
lischem Boden wurxelod Croup mid Bronehocace vinr- 
kattita. Die Rheumatismen waren selten und gutev^ 
tig$ Entzündungen hingegen mangelten last gänzHeh;.^ 

Von 278 Neuaufgenommeneu starben im Juni »tr* 
4 Kinder $ 1 an Ph ary fl go eacie , 1 an Brondkocace, 1 
an Bhachitis itnd 1 an Scit>pbulo6is universalis. 

Auch der Jnli war heiss, doch wurde 'die Atbmo^ 
sphä» häufiger von Winden bewegt; es gab sahlrei^ 
c^ere Gewitter und frequeat^e Regenschauer als iisi 
Juni, und wtenu der Himmel nuch oft kfaiv und heiter 
war, «o Mjieu doch in diMr B^i schon «m fcoMttiea-^ 



den Tage ..wieder Wolken auf. Der Baronieter hielt 
mch dabei fortdauernd Ut massiger Hohe und oscilUrte 
aBgew&Iudich wenig. Sein Maxinram' (am 17.) war 
28" 2'" und bis zum 30. war er nie unter 27" 9'^^ 
erst am 31. erreichte er sein Minimum 27" 71/4'''. 
Der Thermometer hingegen schwankte in Folge der 
Gewitter und Windstosse ans NW einigemal (am 2., 
II., 17., 24. und 31.) rasch nach, unten, doch niemals 
«nter 7^R. (am 2. und 11.)^ sein Maximum war 24^ R. 
(am, 8«), also um 1<^ niedriger als das des Joni's. In 
der grosseren Hälfte des Monats herrschte NW , in 
den letzten 10 Tagen SW vor; nur iotercurrirend 
wehte SO und brachte heiteren Hinupel. 

Die Krankheitsconstitution blieb im Wesentlichen 
die deis vorigen Monats ^ nur traten die Rothlauffor- 
Bien, wenn gleich noch immer häufig, mehr zurück 
und die reinen Gastricismen gewannen die Oberhand ^ 
fil von solchen Leiden befallene Individuen vrurden 
aufgenommen, während nur 22 Erysipelaceen beobach- 
tet wurden. Ausser gastrischen Fiebern, Dyspepsien 
und den wieder frequeüteren Diarrhöen kamen 4 Fälle 
von Cholera sporadica , 1 l?astritis mucosa , , mehre 
Koliken u.dgl. vor. In Kindern waren Aphthen noch 
4mmer ziepilich häufig und in mehren Erwachsenen 
nahm die Leber am Leiden der Digestionsschleimhaut 
Aniheil, bildeten sich .biliöse Erscheinungen aus. Die 
Katarrhe vnirden dieser mächtigen Entwicklung der 
Gastricismen gegenüber selten 5 der Keuchhusten hin- 
gegen, den wir im Mai und Juni aus der katarrhali- 
schen Constitution sich herausbilden sahen, war jetzt 
selbständig geworden und wurde, wie es schien, nicht 
ohne Contagiou, zieinlich rasch zur Epidemie; ' er lie- 
ferte uns im Juli 42 Kranke. Er war nicht bösartig, 
allein wie immer langwierig und ermüdend und in 
sdiwächlichen Kiqdem hatte er doch zuweilen üble 
Folgen, indeili er vorhandene Krankbeitskeime zur 
Ausbilduog brachte oder die Saat zu andern tFbeln 
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legte. So aUoA ein Kind aa GaBlromaltcie, stt.deffwi 

Bildung Pertniftis beigetragen hatte. Die Rheümatia- 

meo worden bei der feuchteren wechselnderen Witte- 

ntng, vielleicht anch durch un» unbekannte electriache 

Vorgänge in der Luft wieder etwas häufiger, nnd mit 

ihnen hing die schlimmste der 3 Lung^nentzAndongen, 

welshe wir in diesem Monate su behandeln hatten, 

zusammen, während die beiden andern erysipelatöser 

Natur waren; auch Congestionen und Blutungen (ans 

den Lungen, dem Magen, dem Uterus) nahmcsn an 

Frequenz zu und 4 Kinder litten an Gehimwasserer- 

gus$$ Formen der miasmatischen Sippschaft hingegen, 

Intermittentes u. dgl. kamen in der Stadt nicht mehr 

▼or; '^ohl aber hatten wir im benachbarten Doife 

Grone an einem 19jährigen Mädchen einen schweren 

Enterotjphns zu behandeln. Die gewitterige Schwule 

des Monats schien namentlich Phthisikem und ähnli- 

chen chromschen Kranken nachtheilig, die colliquati* 

ven Schweisse, Darmausleerungen u. s. w. wurden 

sehr jprofiis und die Kräfte sanken rasch. 

Wir nahmen 315 Kranke auf und verloren 6; 1 
an Pneumonitis, 1 an Encephalöchysis, 1 an Gastro- 
malacia, 1 an ScrophuL abdominal., 1 an Pneu* 
mophthisis nnd 1 an Enterophthisis. 

Der August war minder freundlich nnd warm. aU 
der Juü. Der Himmel 'war oft trübe. Regen nnd Ge* 
witter nicht selten nnd die Schwankungen der Tem- 
peratur wurdoi starker. Die Sommerwärme wurde 
vom 9 — 7. , vom 13 — 14. und namentlich vom 20 — 2(4k 
von knhler unfreundlicher Witterung unterbrocb^H 
und mehrmals zeugten starke ' Morgennebel von der 
Feuchtigkeit der. Atmosphäre. Der Barometer varirte 
wie kn y^tügen Monate nur um weni^, verharrte in 
mitflerer Höhe zvrischen 26" iVs'"'. (am 3.) und 27'' 
T" (na 31.); df»eh ging er einigemal (am 8^, 15. und 
27.) innerhdlb dfosear Granzen sehr rasch in 24Stun- 
dtm um 4— t6''' herilb. Der Thermometer erreichte 
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Min Msodarain -^ SS* Q« -«• am 4k) sein Minünvm 
•^ ft^ R, ..*-. am 14. und s^ine^ Oscittationea Ovaren 
«aUreidi, die Differena^ zwischen Tag und Nacht 
fr«ss. De^ Wind kam faat anhaltend ans W, SW 
und NW. 

Die Katarrhe verschwanden in diesem Monate fast 
gans aus ^vt Kranfcheitsoonstitution und auch !Rheo- 
matismen waren selten, erst gegen das Ende des Mo- 
nats in den unfreundlichen Tagen Tom 20^*^24. traten 
wieder Bälle der einen wie _ der andern ein* Die 
Perlussts setzte übrigens mit demselben CSiaracter ak 
im vorigen Monate ihre Herrschaft fort, lieferte uns 
4m August 37 Kranke, befiel bu weilen (freiHch w«Rcii* 
ger ausgebildet) seihst Erwachsene und gab ihven 
^Bisfluss auf das allgemeine Erkranken dadurch kund, 
4ass in I%Aisilnnrtt und andern Biuatkranken der Ho^ 
irteu olt nervös klingend ^ in Paroxjsmen auftmeftend, 
mit Erbrechen verirnnden, kur^ perttissieartig Md 
eehr erschöpfend wurde. Ausser dem Keuchhusten 
blieben gastrische und ery sipelaiise Fonnen die Krank* 
heitett des Tages; während aber im Beginne jene 
ulleia die vorwaltenden war^i und nur wesfig Ro^en* 
Ibrmen ^vorkamen, entfalteten sich diese von der Mitte 
des Monats an wieder in zahireiehe 'Formen und Päl- 
tea. Vnter den eigentlichen Oastricismeii war Diar- 
fboe am frequeutei^en ; sie war namentlich in Kindern 
oft sehr - hartnficktg und erforderte Mnfig nach den 
jligMhleimigeti Mitteln, der ipecacuanba, dem Opium 
u« dgb die Tonica mid Adstrii^featia^ ausserdem gab 
M Cholera, Entereppyra hie und da mit Hhineigang i»m 
torpiden Chafracter, finti^algien, Aphthen und viele 
Dyspepsien, von denen Manche mit biliösem, Maoche 
mit pituitösem Anstriche. Der Wurmsuchien 
viele; I7nter den Bothlauffoianen pr&valirten 
^inCsefae Rothlauffiebiur, Rotblaofbrihmen (S)^ «4 Ge- 
aiehtfirosen (4),- dann kamen aber auch Bd<fcdn» 8 Falte 
woi» Scharlach, Mumps^ er^ipelatSse 
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m«o warej» abffigtns gutartig und nmcbtea kei9^«i«greik 

feB4«a y erfabfen notkwmdig. Nicht dasselbe konnte« 

wir ^eti den 4 Pneomonien nut gastri$<ilieiii Anatrklie 

sagen, die nna im Attgaat zur Behaiidluiig kantn; kie 

aohienen ndt mehr paasirer Hyperaraoiie, die aaeh acMiat 

aiclit selten Toibaai iMid Me nad da s« paaaiven H&- 

nioTirlkagieii fnlürte, sn beginnen , aelbst auf jataaige 

Blutentleenu^en folgte siaxker CoUapana» die AnwM» * 

dang des Tartan stibiatus war durch spontane Diarrhoe 

nickt aelten contraindieirt, dag Nenrens^^tea» wurde 

frühzeitig sollicitirt^ die Kriaen traten zögernd ein» 

stadkten gern, und die Krifte der Kranken bedinrilen 

zu ihrer Dnlrchfakmag nicht selten der Unterstützung» 

die nicht immer ihr Ziel erreichte. Mit ihnUchem 

Character und mehr venöser Staae als actiyer Cocw 

gestion verliefen einige F&lie der fineephalochjais ($X 

die wie Bdampsie im August häufiger als in d^n vor« 

auagehenden Monaten war. Es trat in dieaeaa Monate 

aiftch ein frischer Fall von Weehselfieber ein und ein 

im Mai geheiltcar Patient recidivirte i . eine atoauftcaDf 

und 3 Falle von Gaatromalttcie gingen zu, und in Crime 

wurde ein zweites Mädchen^ das vial um imsre erste Ty* 

phnafcraoke gewesen war, von £nterot3rphttS befaUcöi. . 

Der Aufgenommeiien warai weniger als . im Ji4l 
(264) ; die Mortalität aber groaser ids in einem dei 
vorausgehenden Monate. Es starben 10, i an Pneu« 
momliSy 1 an Apoplexia sanguinea (&ieephalo£rhagiaX 
1 an Delirium tr^nens, 1 an- Gatttromidaoia^ 1 an En» 
cephaiochyns , 1 an Purpura haemorrhagioa j 1 an 
SpondylosGirrhus und 3 an Pn^aanophthiMs. - 

IHe Witterung des SeptemberM war im AUfamai» 
neu sehr angenehm ^ wann» <rft noch aommerüeh^ nur 
in d^B ersten Tagen (3-^.) u;ad in der letzten Woche 
gab eaBegen. Gegen das Ende des Monats sank aneb 
die Tenipemtur und wurde mdir herbatUclK Der Ba^ 
ronaeter atleg.bm zum 9., saok dann allmälig UazmnL 
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IS/uad' hielt siok vom 15. an «wischen 1*1" 8'' ''und 
2T^' 1:1^''$ rasche Sprühfe desselben kamen nicht vor; 
sein Maximum (am 9.) war TS" iVa'^S sein Minimum 
(am 2.) %V^ 4^".' Das Maximum der Temperatur war 
(am 10. u. 12.) 210, ihr Minimum (am 25. u. 28.) +3^ 
Sehr schnelle Übei]§^änge von warm zu kalt kamen 
vom 12<: auf den 14. (um 14<' R.) und vom 16. auf den 
17. C«m 11«) Vor. S, SW und SO waren die herr- 
sehenden Winde, nur an den 2 letzten Tagen des Mo- 
tiatis wehte N und NW. 

Diese günstigen Witterungsverhältnisse bewirkten 
eine betrfiehtlicfae Abnahme des Krankenstandes; wir 
nahmen nur 162 Patienten auf. JEs ist bei dieser ver- 
hältnissmässig niedrigen Zahl jedoch nicht zu über- 
sehen, dass die Herbstferien eintraten und nöthiger 
Ersparniss* halber manche minder bedeutende Kranke 
aiurückgewiesen wurden. Gastricismen und Ery^ipe- 
laceen blieben die vorherrschenden Krankheitspröcesse; 
doch nahmen letztere gegen das Ende des Monats an 
l^hl der Fälle ab, und von den höher entwickelten 
Formen Scharlach, Zoster und Varicellen kamen keine 
Beispicdle imehr vor. Vorzüglich häufig waren Diar- 
rhoen, die auf dem Lande hin und wieder in Ruhr 
überzugehen drohten, doch hatten vrir nur eine wahre 
l>y8enterie$ auch der Dy^epsien und gastrischen Fie- 
ber '^ab es noch immer viele und letztere neigten 
zuweilen zum torpiden Character. Aphthen waren 
unter den Kindern hfiufi^er als je vorher und es ist 
bemeirkens werth , dass gleichzeitig Maul- und Klauen- 
seuche (Aphthae et Paronychia epizooticae) unter den 
Hausthieren der Umgegend herrschten. Katarrhe und 
Rheumatismen Uieben hingegen selten und wo sie 
vorkamt ^ trugen sie den erysipelatösen Anstrich ; 
Entzündungen gab es fast gar nicht, nur eine Hepati- 
tis und eine Pleuritis kamen zur Behandlung, und^ auch 
die Pertussis machte äoffiiUende Rückschritte, fährte 

nur 14 neue ' Kränke zu.' Dagegen sahen wir 
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ziemlich viele Metrorrhagien und .2 Lungenblutungen, 
und hatten wir im August einige Fälle vitm Encepha- 
lochysis und Eclampsie zu behandeln. Leiden mias- 
matischen Ursprungs harnen nicht vor. 

Die Sterblichkeit war gering^ von* den 6 Todten 
des Septembers erlag 1 an Eclampsie, 1 an Gastropa- 
ralysis, 1 an Hydro thorax, 1 an Cardiostenosis , 1 an 
Pneumophthisis und 1 an Metrocarcinom. 

Es geht aus dieser Übersicht hervor, dass der 
Genius morborum des Jahres 1838 und 39 .der erethi- 
sche war und sich nur selten und vorübergehend von 
diesem Indifferenzpuncte gegen die Extreme hin ent- 
fernte. Dem Synochalen (Raimonds Mode fort) am 
nächsten stand er im Winter und yorfi;ühling (Febr. 
und März) und am meisten zum Torpiden (zu Rai- 
monds Mode mou) neigte er sich im August. 

Die Constitutionen der Jahreszeiten (Constit. an- 
nuae) waren deutlich ausgeprägt. Im Winter und 
Torfrühlinge die katarrhalisch-rheumatische; im Som- 
mer und Herbste die gastrische und zwischen beide 
schaltete sich, wie es in Mitteleuropa gewöhnlich der 
Fall zu sein pflegt, die erysipelatose ein. Als sta- 
tionäre Krankheitsconstitution machte sich aber eben 
diese gastrisch - erysipelatose geltend, die wie der 
rothe Faden durch alle Monate lief, bald deutlicher, 
bald minder deutlich (am entschiedensten im August) 
hervortrat and die manchfachsten Leiden complicirte. * 
Die miasmatische Constitution, durch endemische 
Verhältnisse nicht begünstigt, trat nur interkurrirend, 
für kurze Zeit und mit geringer Intensität, erst im 
Mai und Juni und dann wieder im August bei ent- 
sprechender Witterung auf. Als eigentliche Epidemie 
erschien nur der Keuchhusten, der uns, jene Fälle, in 
denen er zu andern Krankheiten trat, ungerechnet, 95 
und mit diesen gegen 130 Kranke zuführte. Er ent- 
sprang, wie es schien, autochthon im Mai und Juni 
aus der katarrhalischen Constitution, setzte sich aber, 
(&. :BaBd, 1. Heft.) 4 
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als diese vor dem So'mnier schwand , selbständig 
forf, erreichte seine Höhe im Jali und August rnid 
war am Ende des« Septembers zwaf sehr in Aboaliine 
begriffen, allein noch nicht yerlanfen. 

Der Krankenstand war (verglichen mit den Be- 
richten über frühere Jahre) hoch, die Mortalität ge- 
ring. 

C. Kurze BemerknnKeii über einzelne 
KranMieltofonneii und Fülle« 

Es kann nicht in meiner Absicht liegen, in die- 
sen flüchtigen Bl^tfcari» alle interessanteren Formen 
und Fälle , die^im^^ülLÜil^ Jahres — unter 2343 
Kranken —/^l^ Beg^achtim^ liWmen, zu * besprecheD, 
ausführlicl^Kral(lln^fa|gdSftichtai und Sectionsbericbte 
mitzutheim , ^i^h^ auf W4ittj/iafige Epikrisen und 
wissenschuftlicne AJwiMStioora/^inzulaäsea ^ oder wohl 

' gär die vd^c^MmmHM^Hmigen über einzelne Ma- 
terien gegen cki a n ner-^afizn wägen und kritisch zu be- 

• leuchten: Die Gränzen, welche diesem Berichte ge- 
steckt sind, würden dadurch allzusehr überschritten 
werden. Zunächst nur um meinen Zuhörern die 
wichtigsten der vorgekommenen Fälle , manchen Er- 
fahrungssatZy der sich uns ergab oder bewährte, man- 
che therapeutischen Resultate u. dgl. im Gedächtnisse 
festzuhalten 9 und dann wohl auch, um einzelne noch 
nicht hinlänglich erörterte Fragen Tor ein grösseres 
Publicum zu bringen, fuge ich diese knV^en Notizen 
bei. Ich lasse sie in derselben Ordnung auf einander 
folgen, in der ich früher die vorgekommenen Krank- 
beitsprocesse und einzelnen Formen aufzählte. 
J. Zu den Krankheiten 4^8 Blutlebens. 
1. und 2. Familie. Hyperaemien und Haemorrhagien. 

, Die Blutüberfüllungen sind weit häufiger passiver 

als activer Natur. Sie sind daher frequenter in Leu 
ten,. die sich der Involution nähern, als in den Blfithen 
jähren, und von unsem 51 Kranken wafen nur 6 unter 
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30y 23 zwiscbeh 30 vtnd SO und n ober 50 Jahre alt. 
Die den Ryperaemien entsprechende Behandlmigsweise 
ist die deriTative und nur als Derivans ist "die V.-8. 
zuweilen Ton hohem Werthe. Es kdinnil bei ihr aber 
weniger auf die Quantität des entleerten Blutes als 
auf Veränderung der Bhitströmung an, und> iii schwäch^ 
liehen Subjecten sind andere Ableitungsmittel den Blut- 
entleentngen yorzu^iehen. 

. Die SamMfrrh&gitn sind ein ^Weites Stadium der 
'HjptnienA^siaL , und das Gesagte gilt' auch Von ihnen. 
Doch giebt es Formen von Blutungen mit mehr acti- 
yem Gharacter, zu denen junge Leute vorzuglich prS- 
disponirt sind, namentlich Pneumorrhagien, in denen 
wir eiiien freieren Gebrauch der Lanzette nothwendig 
und heilsam fenden, und bei innern Blutergüssen (der 
sogenannten Apoplexia sanguinea, Aj^oplexia pulmonum 
u. s. w.) bethätigt eine verständige Antiphlö^ose offen- 
bar die Resorption und verhütet Entziindung im Um- 
kreise des Extravasates. Von den blutstillenden Mitteln 
haften wir sehen andere als die Säuren nöthig, nitr 
in einer stets triederkehrenden Pneumofrhagie be- 
dutfte es des Plun^b. acet. und des Seoal. cornut^ 

Encej^ahrrhagie ist in klndem selten. Heinrich 
Rnlin, 16 Wocheü alt, gab uns davon ein Beispiel. 
Mit djspeptischen Erscheinungen lind Austen in Be- 
handlung getreten, wurde er am 2. August bei hohem 
Barometerstände (X8" l'^O von heftigen Convulsionen 
befanext, nach ietien et So^oros, Atit erschvirerter Re- 
spiration, blassem Gesdchte, blauen Ringen um den 
Augen und mit gelähmtem rechtetfr Arme lag. Epis- 
pastlca, Klystiere, Kalte Unischläge erwechten ihn aui 
seattkem Sopoi*, und äer Arm #n|; an wieder beweglich 
zu 'w^erden. Er tiahm l^or. Kinc. mit Valeriana; al- 
lein die ItrampfiliifStCe kehrten am Abende desselbetl 
T^^es/ in der ffüttht und am fönenden Morgen mit 
versl^tktet Heftigkeit wieder, und er starb am 3. um 
B fJhrr iMorgtes in eitern dieser Faroxysmen. Bei der 
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Leichenöifoitng fanden wir die linke Hemisphäre in 
der Austjiehniuig' ^yon 3 Quadratzoll mit Blutextravasat 
bedeckt und in ihr^r Substanz bis zum^S^gmentum 
Ventricnlonim capdlläre Apoplexie. Die Langen wa- 
ren voll Tuberkeln und der linke obere Lappen fast 
ganz in fBine Vomica verwandelt. Auch die Bron- 
chial- und Gekrösdrüsen waren tuberkulös. 

Eine seltnere Form der Blutflüsse war auch die 
Proctorrhagie y welche uns Withelm Süss, 4 Jahr alt, 
zur Behandlung brachte. Sie stand mit Helminthiasis 
in Verbindung und der Blutverlust aus dem Mastdarm 
war nicht unbedeutend. Säuren heilten schnell. 

3. Famüie. Hydrochysen. 

Ich bezeichne mit dieser Benennung die soge- 
n^witen acuten Wassersuchten, virelche ich für wesent- 
lich verschieden von der wahren mit Bluten tmischung 
u« s. w. verbundenen Hydropsien halte. 

Die häufigste der hieher gehörigen Formen ist die 
Mncephcdochysis — der Hydrocephalus acutus der Au- 
toren — , von. der wir 12 Fälle, 11 in Kindern und 

1 in einem hochbejahrten Manne behandelten,' Man 
hat in neuerer Zeit, vrie in so manchfachen Leiden, 
^uch hier Entzündung sehen wollen, allein wenn es 
auch Fälle giebt, in denen die lebhaften Congestionen 
sich der Phlogpse nahem, so ist dies doch nicht die 
j^egel, und oft sind reichliche Bl^tentziehungen nicht 
zmr überflüssig, sondern selbst nachtheilig. Ich liess 
mich in dieser Hinsicht von der Heftigkeit, dem Nach- 
halt und der Natur der Congestionen leiten und be- 
rücksichtigte die Individualität der Kranken. Manche 
^er geretteten Kranken zeigten schon die Symptome 
des 2. Stadiums. Die 3 Verstorbenen (1 Knabe. und 

2 Mädchen von 3V2.9 4 und 4V2 Jahren) waren wegen 
der ziemlich anhaltenden Congestionen strenger als 
viele andre antiphlogistisch behandelt worden, aber 
nur in dem. einen, ddr zahlreiche JKiliartuberkeln der 

O^a Mater hatte , fanden wir auf der Pens Varolü 
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Lymphexsadat unter der Arachooidea, in den beiden 
andern war die Arachnoidea weder yerdidkt noch g^e«- 
trabt und nar klares Beiles Wasser -^ kein £ptziin. 
dungsprodact — in die Ventrikel ergossen. In allen 
iand sich secnndäre rahmartiger Erweichung des Com-^ 
missurensystems, das Gehirn überhaupt war weicher 
als normal und nur der Himknoten und die Medulla 
oi>longata hatten ihre normale Consistenz. 

Ausser diesen Fällen des Gehirnwasserergusses 
kam eine HydrochyaU universalis vor. Doris Kirchner, 
ein noch nicht menstruirtes Mädchen yon 16 Jahren, 
setzte sich in den letzten Tagen des Dec. einer hefti^ 
g^i Verkältung aus, worauf sie yon heftigen vagen 
Schmerzen in Brust und Unterleib und lebhaftem Fie- 
ber mit erysipelatösem Anstriche befallen wurde. Sie 
hustete und athmete schwer, die Secretionen beschränk- 
ten sich und nach wenigen Tagen ws^r die ganze 
Haut mit Wasser infiltrirt, das Abdomen fluctuirte, 
und Perkussiou und Auskultation wiesen Wasserelr- 
guss in beiden Pleuraseiten nach. Selbst das Gesicht 
und die Kopfschwarte waren in hohem Grade ödema- 
tos, die Augen Völlig verschwoUen. Das Fieber währte 
mit weichem Pulse, rothem sparsamem Harne, war- 
mer trockener Haut und deutlichen Abendexacerbatio- 
nen, in denen auch die** Respirationsbeschwerden zu 
beträ<^tlicher Hohe stiegen, dabei fort; die Zunge 
war gastrisch belegt, der Geschmack bitter, die Ess- 
Ittst verloren, der Durst vermehrt^ der Stuhl träge. 
Zuerst ein Emeticum aus Tartarus stibiatUs, dann 
Digitalis, Calomel, Kali aceticnm und zuletzt Extr. 
TrifoL fibr., Inf. Calami aromat. u. dergl. beseitigten 
die Affection. Schon in der Mitte des Januar's war 
das Wasser resorbirt und nach 6wdchentlicher Be- 
handlung die Kranke vollkommen genesen. 

4. Familie. Bkeumen. 
Das Vinum Seminum Colchici, dessen wir uns 
ausser der gewohnlichen Antirheumatica in vielen 
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FJMkoi badiwten, i&sU^ aar in G^jeptrheniMtiwBiem 
yi«l, ia asdam Foraim^ Mmmtlieh bei den rbeama- 
tifichea AS^oäanea ianeror ua^jlUriirlicber MngfcelQ» 
weaiig oder niohts. Auffallend war jnix^ da«s daa MiU 
t4 hier ztt Lande oft* heftig Diarrhoen hervonietf 
wjibread 4ies ia Wür^barg nicht der Fall war; smi 
die Wirksamkeit desselben hatte diese Differenz «bri« 
gens keinen merklichen £inflass. 

BheumaceUs (Peliosis rhenmatica. Schoenl,) kam 
in «tnem l^^rigen kräftigen Mädchen vor» ver- 
schwand , wie es dieses rheumatische £xantfaeai zu 
thnn pflegt, mehrmals mit Exacerbation . der Glieder* 
schfikernen, and kehrte mitNachlass derselben wieder, 
bis «e endlich nach etwa 14 Tagen unter demGebraa^ 
cb^ deyr Diaphoreticai yerblasste, sich abschuppte and 
daaerspd verschwand« 

& Familie. Blmmorrhoen. 

Far «diiB Behandlang chrmMcker Re^piraiiondiM^ 
tmrie mdebte ich ein Mittel in Vorschlag bringen, 
über welches ich zwar selbst noch keine hinreichenden 
Erfshmagen habe, das mir aber aas theoretischen 
Granden und nach einzeiaen FäUen einer genaaeren 
Prafuag werth scheint $ ich aiaine das Einathmen YOpi 
Salmiakdämyfen , die sich auf ^nem heissen Porzel- 
laatellerv leicht entwidida lassen. Wenn ich diese 
Dän^fe, auf welche Hr. Prof« Wöhler meine Aaf- 
merfcsamkeit lenkte , bis jetzt noch nicht häufiger an- 
gewendet habe 9 so if(t die Ursache in den äassem 
Y^iliältaissen 4er poliklinischen Kranken za suchen 4 
da es in Gottiagen aber nicht an Broachialblennorrhoea 
fehlt, so denke ich bald zu bestimmtem Resultaten 
zu gelaogen. In der. Leiche des aa Brondiocatarrbas 
chroaicas in eiaem Steckaafalle (am sogenannten 
Schlcimschlsg) verstorbenen Friedrich Reuter, eines 
. 72jährigen Pfrändaem im Armeahanse, fanden wir die 
fleckig and schmutzig g eirotheten Broncfeäen ¥oll dicken, 
sahen, gelblichen Schleimes, das Langenpareuehyai 



Aunk melaDotificbe Infilüatuia dinteiiaoliwiurz gefürbt 
fiud wie das rechte Herz mit Tenötem Blote ober* 
füllt. Die Pteimsäcke enthielteii etwas Wasser. 

Der Charlotte H., 37 J. alt, wurde ein etwa Zoll 
langer Gebärmuiierpolffp — ein Uennorchoisches Pro- 
dnet — aasgesdmittea, der zu beträchtlicheil Blutttfi- 
gen Veraolasiuiig gegeben hatte* £r hat sich bis Jetzt 
nicht wieder gebildet. 

6. t^milie» Bczematosen, 
Die eiofacheo SecretiooskraiikheiteB der Haut ha- 
men in grosser Maneh&ltigfccit der Form «vd zahl- 
reicheo Fällen vor. Die meisten Kranken lieferte die 
Gattung Impetigo (73), namentlicb ihre* Varietäten Im- 
petig. Crusta lactea und Achor; nächst ihr das Genus 
Psjrdracia (Eczema WiUan) (4))* Es mang alte übri- 
gens , vorzüglich im Frühlinge und Sommer, auch an 
afidren Gattungen nod Arten nicht , und unter 16 Fäl- 
len von Psoria9i8 waren mehre 9 die sich als Lq[>ra 
vulgaris Will. (Psor. soutellata mihi) gestalteten, mehre 
Beispiele über den ganzei^ Körper verbreiteter, seit 
Jahrw bestehender und tnveteiirter Schuppenfiecbten 
(Psor. ioveterata). Bei eii^er Psoriasis guttata, jauf 
die lyber 8cropbulo«e , wie ßobw ihr avisserer Habitus 
ze^;te, mächtig inflnirt lutikte, fiind Herr Dr. Langen- 
beck, dessen genauen mikrescqpisdmn Untersuchungen 
ich so manche Belehrung verdanke^ ähnlich Pilze in 
den Scbnppea, als Schonlein in den Favnskrusten 
nachgewiesen hat. In 9 FäUen deer Psoriasis reichte 
der innerliche Gebrauch der Tr. Cantharadum, bei Scro- 
phuloseu in Verbindung mit Jod, und die änssere An* 
Wendung der stärkeren Jodpr%arate, namentlich des 
Jedsehwef eis , hin, die Affection zu beseitigen. Die 
2 bartnilckigsten FäUe aber wurden durch Natrum ar« 
senicosnm geheilt. 6 Kranke wnren Ende Septembers 
nocb in Behandlung« 

Das V4>n Polya empfohlene. Anthrakohali wurde 
bei ^verschiedenen Formen ver^fKsfat; aber nur in einem 
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Falle einer Psyditacia chronica leistete es ansgezeich- 
Bete Dienste. Die hartnackige Affection, über GesicU 
und Kopf einer 50jährigen Frau verbreitet, heilte voll- 
Jcpmmen ab^ nach einigen Monaten kamen zwar Nac&- 
schnbe und die Kranke ist jet^t wieder in Behand- 
lungy allein ihr Leiden ist ungleich milder, als vorher. 

7. Familie. Phlogosen, 

Der Entzündungen waren nicht sonderlich iriele; 
eine Encephalitis ex Insolatione, 29 Pneumpnitisfölle, 
eine Peritonitis im Wochenbette waren die wichtig- 
sten. Nur eine Gattung Pneumonitis , endete ziemlich 
häufig (7 Mal) tödlich, und nur über sie glaube ich 
Einiges bemerken zu müssen. 

Es wurde schon erwähnt, in welchen Monaten die 
Lungenentzündungen, häuptsächlich ^orhsimen, und dass 
sie grösstentheils den gastrisch-erysipelatösen, hin und 
wieder aber auch den rheumatischen Anstrich trugen; 
2 Fälle in Kindern unter einem Jahre waren Pneu- 
monitis lobularis. Yon den 29 Kranken waren 17 
männlichen, 12 weiblichen Geschlechtes; 2 unter einem 
Jahre, 1 zwischen 10 — 16, 1 zwischen 15 — 20, 3 zwi- 
sch'en 20 u. 30, 6 zwischen 30—40, 8 zwischen 40^50, 
5 zwischen 60 u. 60 und 3 über 60 Jahre alt. 19 Mal 
war die rechte, 9 Mal die linke Lunge und einmal 
waren beide Lungenflügel befallen. Nur in einem 
Falle war die (rheumatische) Entzündung vom obem 
Lappen ausgegangen, in allen andern Kranken bilde- 
ten die untern Lungenlappen ^den primären und haupt- 
sächlichsten Sitz der - Phlogose. 21 Kranke (14 m., 
7 w.) 'genasen, und unter ihnen war auch Friedrich 
Köhler, ein Schuhmacher von 44 J., der Pneumonitis 
beider Seiten zur Behandlung brachte, und bei dem 
sich nach der V.-S. unzweideutige Zeichen des Deli- 
rium tremens einste^teIl. Ein Kranker wurde an das 
academische Hospital abgegeben und 7 (2 m., 5 vir.) 
' starben. Von diesen wären 1 — 41, 1 — 56, 2 — 59, 
2 — 62 und einer 69 Jahre alt; mehre von ihnen waren 
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sehen eimge Tage farank als sie in Behandlimg kamen 
und in einem Falle "war die Hepatisation schon wol- 
lig aasgebildet. 4v Mal -war die rechte^ 3 Mal die 
Knke Lounge befallen. Nor in 4 Fällen wurde die 
Section erlaubt ^ sie wies immer, meistens in beträcht- 
licher Ausdehnung, graue oder weisse Hepatisation 
der LnAgen nach; in einem Falle, dem 41jährigen 
Kranken, fanden sich überdas Tuberkeln in der Spitze 
der leidenden Lunge. 

Was die Behandlung anlangt, so blieben nur 3 
Kranke, die beiden Kinder, bei denen Blutegel gesetzt 
wurden, und der 59jährige Mann, welcher mit allen 
Symptomen der Hepatisation zuging, ohne Y.^S. Den 
meisten Kranken wurde nur einmal und nur Einem 
mehr als 3 Mal die Yene geöffnet; die Quantität des 
entleerten Blutes yarirte je nach der Constitution und 
dem Alter der Kranken, und nach der Heftigkeit und 
Ausbreitung der Entzündung zwischen VI und XIV 
Unzen. — Nach der V.-S. war in den meisten Fällen 
dnrch die gastrische Complication der Tart. stibiat. 
indicirt, und wo Hepatisation drohte oder ihre Zei- 
chen bereits vorhanden waren, gaben wir den Brech- 
w:einstein in hoher Dosis (zu i-ß — }i, in 24 St.)» wenn 
keine Contraindicationen es verhinderten. Bei August 
Ahrend und Karl Kaufmann, die dem Tode entgegen 
zn gehen schienen, leistete er die ausgezeichnetsten 
Dienste. In mehren Fällen, namentlich in alten Frauen, 
contraindicirten ihn neben der Hepatisation spontan 
Torhandne Diarrhoen; diese Fälle endeten lethal. Bei 
rheumatischen Pneumonien waren uns Epispastica hnlf- 
reich, und vnr bedienten uns ihrer auch in andern 
Fällen zur Einleitung und Bethätigung der Hautkrise ; 
um die Expectoration zu befördern, bedurfte es sel- 
ten stärkerer Mittel als Salmiaks und l^art. stibiatus, 
und wo wir zur Senega, Arnica-und ähnlichen Mit- 
teln greifen musisten, in alten Frauen, die die Krisen 
nicht durchzufuhren im Stande waren, leisteten sie in 
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der lt€^ nicht viel. — Beizmitiei fanden wir nur in 
einem Falle, in dem Delirien, Irockoe Zunge, grosse 
Pro$tratioii der Kräfte u. dgl. nock fortdanerten^ als 
Ausenltetion und Percussion Iceine S3rmptome der Pjien> 
monitis mehr ergaben (August Ahrend), heilsam. Eine 
restaurir^nde tonische Behandlung m der Reconya- 
iescens vermieden v^ir. 

8. Familie. Epff$ipelace€n. 

So manchfach und zahlreich auch die Rosenfor* 
men waren, so gutartig waren sie, und wir bedurften 
2a ihrer Behandlung in der Begel nur der hühlenden 
und gelind abführenden Mittel , . der vegetabilischen 
Säuren , der Tamarinden mit Cremor Tartar. u. dgl. ^ 
nur selten hatten wir die Mineralsäuren nöthig. Es 
gut dies nicht nur von der Bothlaufbräune und de^ 
einfachen Bothlauffieber, sondern auch vom Erysipe* 
las Faciei, dem Scharlach und den Varipliden. Dass 
der Zoster eine Rosenform und nicht , wie Willan u. 
A. wollen, ein Herpes sei , zeigte sich auch an den 5 
.Fällen dieses Jahres, denen deutliches Rothlauffieber 
constant als Vorläufer diente, und die in denselben 
Zeitfiristen als andere Erysipelaceeu verliefen. 

9. Familie. Typhen. 

Wir hatten 3 Fälle von Enterotyphus Zu behau- 
dein, die bei der Schoenlein'scheu Behandlungsweise — 
exspeetativem. symptomatischem Verfahren während 
des Verlaufes und eingreifender Bethätigung der Haut^ 
secretion im Krisenstadium dieser cyclischen Krank- 
heit — g^stig verliefen. Nicht so glüchlicb endete 
' ein anderes Nerveniieber der älteren Schule, wo. Rheu- 
mtfttsmtts acutus torpidus. Marie Seegers, 45 J. alt, 
Tuchviachersfrau von schwä<;hlicher Constitution, setzte 
sich am 18. Mai einer heftigen Durchnässung aas und 
ericrai^te unmittelbar nachher. Erst am 22. suehte 
sie ärztliche Hiilfe , «nd bot die gewöhnüeheiU Sym- 
ipteme eines fieberhaften Rl^eumatiswus mit vorz4itga- 
weisem Befallensein, der Brttätmttskdn und vMgßii 
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Sctaviersw m 4eB £i0f cMBiitätw dur. Sia erUelt^ Ni* 
triuQ mit TaFt .süb. in refr. 4Mi* AUeio sckoB am 23^ 
war da$ Fiab«r torpid gewordiw, die Zunge trodken, 
die Zäbne aät Schmant «beKZog^ea» die Haat in 
SchweissaB^ g^badety die Extremitäten Jkait, der Puls 

^ klein, acbaell, Icaum falilbart daH <Sesicbt entstellt 4 
die Kranke lag in miiaitirenden Delirien, körte aokwer 
und Tersidfterte $ick gans wokl za befinden. Es ivarde 
eine reizeDde Behaodlang eingeschlagen, Maphta caan- 
pliarata, Sinapismen, reizende Klystiere etc. terord«. 
net, aUein am Mittag trat noch dissobite Blutang ans 
der Scheide ein, am Abende lag Patientin in mnver^ 
«chenchbarem Sopor and am 24. Morgens xan 3 Uhr 
verschied sie. Die Section wurde hartnäckig Verwei- 
gert. Wahrend der Pfingstferien verreiset, sah ich 
die Kranke nicht selbst $ allein es war dieser Fall ge- 
wiss kein T3rphns, sondern ein sogenannte rheuamti'^ 
sdies Fieber mit tori»dea» Character. Bemerkens wer th 
ist, dass zwei unserer wirklichen Typhen während 
des Jnli's und Augusts im. Dorfe Grone Terkamen, 
^^a jetzt (in Decbr.) dieselbe Krankheit mit ziemli<» 
eher Bösartigkeit herrscht. 

10. Familie. . Typhoide. 
Wir hatten 5 Terschiedene Formen und 13 Krank» 
heitsfaUe aus dieser Familie, die mit gewissen Be» 
schränknngen Schoenlein's Pfeurophlogosen entsprksht^ 
auf unsren Listen. Sie bewiesen durch die r Zeit ihres 
Vorkommens ihre Abhängigkeit von der miasmatisehea 
Constitution. Am interessantesten war eine PAaryn«- 
gacace» Heinrich Kollner, 6 J. alt, aus Weende, war 
seit 3 Tagen krank, als er am 8. Juni in Behandking 
trat« Er hatte leichte Schlingbeschwerden, sprach 

'^ heiser und näselnd, die X<i|^en waren roth und trocken, 
der CSeruch aus dem Munde übel, die Submaxillardrü- 
sen etwas angesch wollen, und aas der Nase floss übel» 
lieehender Schleim. Die Zunge war tm den Bändern 
rtfOkf trocken , in der Mitte dick gelblichweiss belegit^ 
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ihre Papillen verlängert. Die Fances vraren livid roth, 
die Tonsillen angeschwollen, und auf der rechten sass 
eine bohnengrosse, weissgraue Pseudomembran, die, 
wallförmig von der aufgewnlsteten Mncosa umgeben, 
einem Geschvrüre ähnlich sah. Der Kopf war einge- 
nommen , das Gesicht gerothet , Patient hatte in der 
letzten Nacht delirirt; das Fieber war ziemlich leb- 
haft, der Puls aber weich, die Abgeschlagenheit gross. 
Der Kr. erhielt 4 Blutegel, ein Emeticum, Aq. oxysAur. 
zum Bepinseln des Schorfs. Das Kind blieb in der 
Stadt bei Verwandten. Am 9. und 10. mässigte sich 
das Fieber und schienen auch die topischen Zufalle 
abzunehmen, doch war dem eigensinnigen Kinde nicht 
in die Fauces zu sehen. Die Altern nahmen es wie- 
der aufs Land. Dort ging es bei dem innerlichen 
Gebrauche der Aq. oxymuriatica (Gargarismata, Pinsel- 
safte u. dgl. waren nicht anwendbar) vom II — 15. 
ziemlich gut, das Fieber war. massig, es zeigte sich 
selbst etwas Esslust; nur blieb die Sprache heiser, 
die Respiration etwas beengt, der Geruch aus dem 
Munde übel, und es floss mehrmals dissolutes Blut aus 
der Nase. Am 16. aber war das Fieber wieder hef- 
tiger, der Puls frequenter und kleiner als vor dem, 
der Durst vehement, der Ausdruck des Gesichts ver- 
ändert; das Kind räusperte und hustete und brachte 
eine mit venösem Blut tingirte Pseudomembran, mit 
blutigem Speichel gemischt; zum Vorschein. Die Ton- 
sille, von der sie stammte, war dunkel gerothet, aufge- 
lockert und blutend. Die Kräfte schwanden rasch. 
Es wurden grössere Dosen des Chlors gereicht und 
vergebens versucht örtlich Alaun anzuwenden. '. Am 
17. hustete das Kind im Tone des Croups, der Athem 
war Strangulationsathem , das Gesicht bleifarben, das 
Auge matt, die Lippen mit dunkelbraunen Borken be- 
deckt und blutend, die Haut voll blauer, hin und wie- 
der Linsengrosser, Ecchymosen; von Zeit zu 2ieit kam 
coUiquative Epistaxis. Die Zunge war gelb belegt, 
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der Pols sehr freqaent^ klein, anre^^elmassig, die Haut 
brennend heiss nnd trodken ^ der Kr. sank im Bette 
herab, oft griff er sich nach dem Mnnde und Kehl- 
kopf und mehire kleine Verletzungen, die er $ich mit 
den Nägeln im Gesichte und am Halse gemacht, be- 
deckten sich mit dankiem blutigen Schms^nt« Ein 
Elmeticum schien die einzige mögliche Rettung $ er 
brach aber auf Tart. stib, Gr. ii und Rad..Ipecac. 
Gr. XV nur einmal und ohne Erleichterung. Am 18« 
rasselnde Respiration, Blut aus dem Munde, blutige 
zersetzte Stühle, kalte Extremitäten, unfublbarer Puls, 
gebrochnes Auge , Stimmlosigkeit , aber Bewusstsein 
bis zum Tode, der um 10 Uhr Morgens durch Suffo- 
cation eintrat. Bei der 22 St. nach dem Tode vorge- 
nommenen Section fanden wir den Gaumen, die Zunge, 
die Fauces mit weinhefenfarbigem > äbelriechendein 
Schmante bedeckt; beide Tonsillen waren vergrössert, 
auf ihrer Oberfläche erodirt^ in ihrem Pareachym 
weich, matscb, mit dunklem Blute iniiltrirt. Derselbe 
Schmant bedeckte die Epiglottis und füllte den La- 
rynx, in dem sich aber hin und wieder schon deutli- 
chere blutgeiarbte Pseudomembran^p fanden; seine 
Schleimhaut war unter derselben ihres Epithelium be^ 
raubt, kirschbraun, missfarbig, ungleich, wie. mit Gra- 
nulationen bedeckt und offenbar hatte auch hier die 
Affection schon in die Substanz eingegriffen. Die 
Trachea aber vom untern Theile des Kehlkopfes bis 
in die Bifurcation mr Bronchien war mit einer zu- 
sammenhängenden,, festen Pseudomembran, die ann^m- 
chen Stellen die Dicke eines kleinen Fingers hatte, ge- 
füllt, die durch in sie extravasirtes Blut duukelroth 
gefärbt war. Die Schleimhaut, mit der diese Mem>- 
bran in Berührung lag; aber nicht zusammenhing, war 
dunkelroth, hin und wieder deutlich Ecchymosen zei-. 
gend, w^ich und aufgelockert, aber unverletzt. Aus- 
serdem fanden sich auch auf der Sphleioathsrut des Ma- 
gens , die mit unzähligen Blutflecken bedeckt war. 
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entlassen und 2 blieben am Ende Sepiembera. iSr* 
scfaeinungen nml Behandlung waren wie ich sie In 
meiner jüngsten Schrift zn schildern versuchte. 

Als Herzerweicktnig wurde nachstehender Fall dk- 
gnosticirt: Catharina Gambrecht, Wäscherin, 79 Jahr 
alt , war^ nach einer Yerhältung schon seit 2 Tagen 
erkranlit als sie am 17. April in Behandlung kam. 
Ein Husten, den sie schon seit Jahren hatte, war 
exacerbirt, beschleunigte Respiration, Mangel der Ess- 
lust,, heftiger Durst, Kopfschmerz, grosse Unruhe 
und dgl. hinzugekommen, und man fand sie sehr matt 
nnd abgeschlagen, mit rother trockner Zunge, aufge- 
triebnem Abdomen, beängstigter Respiraüon^ warmer 
trockner Haut und frequentem kleinem höchst unve-* 
gehnässigem Pulse. Sie war so taub, dass nichts aus 
ihr %u erfragen war; die Perkussion ergab nichts Ab- 
normes, die Auskultation in den Lungen Schleimras- 
seln, im Herzen schwachen unrythmischen Impuls und 
wie man glaubte Katzenschnurren. Die Kranke wurde 
mit fieberhaftem Katarrh und eiüem^ Herzfehler (wahr- 
scheinlich Verknöcherung) angemeldet und einhielt Säl* 
miak. In der Nacht vom 18. auf den 19. war sie s^hr 
unruhig und sprach irre. Als ich sie am 19. sah, -^nkt 
das Gesicht livid geröthet, die Lippen bläulich, Angst 
malte sich in den Zügen; die Respiration war schnell, 
kurs und leicht rasselnd ; die Kranke griff oft nach 
der Brüst und Herzgegend. Sie hustete locker, lose, 
doch ohne sonderliche Anstrengung, mit geringet 
gelblicher Expectoration. Die Zunge war trocken und 
rissige die Haut der Extremitäten kühl, der! Pub 
äusserst klein, fadenförmig, hÖthst unregelmässig und 
verworren l der Herzschlag nicht zu ffihlcin. Die 
Kranke schien nicht irre zu sein, gab aber bei ihrer 
totalen Taubheit nie- pasi^ende Antworten und sprach 
überhaupt nur einzelne Worte. Die Perkussicm war 
ohne Resultat; die Auskultation ergab -auch mir in den 
Lungen nur gtossblasiges Schleimrasseln , die Unter- 
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sttdumg des Herzens aber zeigte den Impuls desselben 
äusserst .gering, die Herzgeräusche kaum hörbar und 
ich vernahm nicht Katzeuschnurren , sondern ein 
eigendinmliches dem Neuledergeränsche ähnliches Kni- 
stern. Ich sprach meine Yermuthudg dahin aus, dass 
das Herzleiden die Hauptsache und wohl Erweichung 
sei, und dass yielleicht das- Knistern bei jeder Systole 
durch verknöcherte Kranzarterien, die so oft neben 
der Erweichung gefunden werden, bewirkt werde. 
Die Unthätigkeit des Herzens erklärte mir die ve- 
nösen . Erscheinungen im Gesichte der Kranken ; neben 
der Herzaffection war ein Bronchialkatarrh vorhanden. 
Die Prognose wurde lethal gestellt; die Möglichkeit 
einer Zerreissung erwähnt Patientin erhielt Inf. Ar- 
nic. mit Extr. Myrrhae und ein Yesicator auf die 
Herzgegend. Gegen den Abend nahmen die Bespira- 
tions-Bescbwerden und das Rasseln zu, und sie starb 
plötzlich Nachts zwischen 12 und 1 Uhr. Bei der 
38 Stunden nach dem Tode gemachten Section zeigten 
sich die Gehirnhäute ziemlich mit venösem Blute in- 
jieirt, ipi rechten Corpus striatum ein erbsengrosses 
Residuum eines alten Blutextravasats; der Herzbeutel 
enthielt nur wenig Wasser, das massig grosse Herz 
war zusaipimengefallen, platt und äusserlich durch fe<> 
tige Masse .weiss. Die Coronararterien zeigten sowohl 
im ihreip Ursprünge als im ganzen Verlaufe zahlrei- 
che Verknöcherungen. Die Herzsubstanz war vorzüg- 
lich in der rechten Hälfte weiss, gelblich, fettig nni 
so mürbe, dass sie zwischen den Fingern leicht zu 
Br/ei zerdriickbar war, etwas minder weich und falb 
im linken Ventrikel. Die Noduli Arantii waren gross 
und hart, und das Blut im rechten Atrium war zu fe- 
steren Febrincoagulis geronnen ,- als die HerZsubstanz 
war; sonst keine Veränderung. Die Bronchien mit 
Schleim äberfäUt, aber nicht geröthet. Der obere 
Lappen der linken Lunge splenisirt. 

Meine Diagnose war daher bestättigt, allein ich 
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sehe nur zu wohl ein, wie wenig dieser Fall geeignet* 
ist, die noch so dunkle Symptomatologie der Cardio- 
malacie zu erbellen. 

An Grostromalacie y die wir im Sommer 6 Mal zu 
sehen glaubten, verloren wir 2 Kinder, Laura Garms, 
10 Wdchen, und Luise Maeder, 6 Monate, alt. Beide 
(und ausser ihnen noch 2 Kinder, in denen wir Sym- 
ptome der Magenerw^ichung sahen) hatten zuerst an 
Pertussis gelitten, und im Verlaufe dieser traten erst 
die DureliCalle, das eigenthümliche Erbrechen, der hef- 
tige Durst, das kurze Abdominalhüsteln, die rasche' 
Abmagerong u. s. w., kurz die Erscheinungen der 
Gastromalacie ein. Es schien mir, als ob in solchen 
Fällen die Innervation des Magens durch die im Va- 
gus hausende Nenronose gestört werde, und diese Stö- 
rung,' wie bei Cammerer's Experimenten die Durch-' 
schneidung des Va^ns, das eine Element zur Bildung 
der Erweichung gebe. Das andre Element, Säurebil- 
dung in den ersten Wegen, war' in allen unsern Fäl- 
len deutlich ausgesprochen, und in den beiden Leichen 
rochen und reagirten die Contenta der im Blindsacke 
gelatinös erweichten Mägen ausgezeichnet sauer. Bei' 
Luise Maeder erschienen auch beide Vagi röthlich 
gefärbt f die erweicht^ Stelle des Magens war von 
einem lividrothem Kreise umgeben; bei Laura Garins 
hingegen waren die Brustnerven unverändert^ und die 
Umgehung der Malacie war nicht roth , sondern miss- 
farbig. Bei diesem Kinde aber fand sich (der Pertus- 
sis angehörig) starkes Emphysem der Lungen. In bei-^ 
ben Leichen war das Blat sehr dünnflüssig. In den 
nicht lethal endenden Fällen , die wir als Gastroma- 
lacie ansprachen, leistete uns das Salzsäure Eisen in 
Verbindung mit Antacidis und arabischem Gumnii,' 
warme Kamillenbäder, Einreibungen yon Ung. neapölif . 
in die Magengegend a. dgl. gute Dienste: Blnt€fntlee- 
rungen wurden nieht Vprgcttiommen. 
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12. Familie. 

Franz Färber , ein Knabe von 4 Jahren, trank 
die 15 Gr. Extr. Hyoscyami enthaltende Arznei sei- 
ner Mutter. Ein Emeticum und dann Calomel in 
piurgirfBnder Dosis beseitigten die Erscheinungen der 
Narcosis. 

An die Vergiftungen reiht sich auch die Metho- 
pkrenesiSf das Delirium tremens. Ausser in den 3 
oben angeführten Fällen bebandelten wir die. Krank- 
heit noch 3 Mal, zweimal neben einer Pneumonie nnd 
einmal neben Hydrothprax. Wir bedienten uns, je 
nachdem Congestionen vorhanden waren oder man- 
gelten, bald des Brechweinsteins nach Barkhausen, 
bald des Opiums in Verbindung mit Schwefelsäure. 
Justus Grube , 2$ J. alt , Leinenweber von Rossdorf, 
erhielt, da anfangs lebhafte Gongestionen zugegen wa- 
ren, neben kallen Umschlägen den Tart. stibiat; als 
sich hierauf die Congestionen mässigten, Delirium, 
Zittern,. Schweiss etc. aber nicht pachliessen, nahm 
er Opium. Es trat wiederholt Schlaf ein, aus dem 
erwachend der Kranke vollkommen bei sich war, nach 
einiger Zeit aber wieder zu deliriten anfing« Am 25. 
l^orgens ^ar er bei Bewusstsein, ass mit vielem Ap- 
]iet|t et^as Suppe und schlummerte dann ein. Kach- 
mittags 3 Uhr starb er plötzlich. Die Section wurde 
veri/i^eigert. Dagegen untersuchten wir die Leiche des 
Ernst Adam, eines Si^ährigen Nachtwächters, der am 
11. Septbr* mit Hjdrothorax und Methophrenesis zu- 
ging uud schon am 13« Morgens starb. Wir fanden 
ip ihr» ausser beträchtlicher Wasseransammlung im 
linken CaTum Pleurae , die Pia Mater venös injicirt, 
mwisdien ihr und der Arachnoidea sulziges Exsudat, 
d|ie Seitenveptoikel des Gehirns voll hellen Wassers^ 
ilie Plexus Choroidei stark entwickelt und mit Hyda- 
tiden besetst und das Commissurensystem , die Cor- 
pora striata und die Thalam. Nerv. opt. bedeutend er- 
weicht. Es bedarf wohl keiner Erwähnung, dass sol- 
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che Verändeningen sich niclit. bei jedem DeHriim 
tremens finden, und dass die schon frühelr Yorhandne 
Brnstwassersnidit auf sie nicht ohne Einflnss gewesen 
sein mag. 
13« und 14. Familie. Leucosen u. 6aematochra$en. 

CMorosts kam ziemlich hSniig vor, namentlich im 
Fiflhlinge. Als leicht verdaulich ^nd doch hinrei- 
chend wirksam glaube ich Vor andern EisenprSpara- 
ten die Flor. Sal. ammoniac. martial. empfehlen ^H 
d&rfen. 

iHe Familie der Baematochtosen hingegen hat mir 
wenige Kranke ergeben $ einen cyanotischen (Friedrich 
Th.) 14 J. alt), der noch in Behandlang ist, einen 
Fall von Pnenmatelectasis (Dnwegsamkeit des uAtem 
rechten Lnngenlappens in Folge vorausgegangnerPnen« 
monitis nnd daher stammende blaasnchtige Symptome -^ 
Cyanosis pnlmonalis, Scboenleins) , eiJken beginnenden 
Scorbnt in einem SOjährigeh Sfinfer, und eineAirptira 
in einem Mädchen von 4V3 Jahre. Letztere endete 
lethal. Friederike Peter von Mackeurode kam am 30. 
Jali in die Klinik $ sie sah Mass, kachectiSch aus, hatte 
ein stark entwickeltes Abdomen und abgemagerte Ex- 
tremStäten« Seit* geraumer Zeit schon hutt^i die Al- 
tem Abnahme ihrer Kräfte und Esslust wahrgenote- 
meü. Der ganze Körper , mit Ausnahme des Öesidh- 
tes, virar mit zahfareichen Purpuräflecken von der Grösse 
der Erbsen bis zu der der Matthiae in allen Farben 
bedeckt, und einzelne solcher Flecken zeigten sich 
auch auf dem Zahnfleischt; , das wie alle si<^htbaren 
ScUeimhäute sehr blass geförbt wir. Die Tempera- 
tur des Körpers war kühl, die Zunge leicht weisslich 
belegt, der Puls klein, leer, nicht beschleunigt. Die 
Excretionen Sollten normal sein, und Blitturigen au9 
irgend einem Organe waren nicht bemerkt worden. 
Das Kind erhielt Inf. Calam. aromat. mit Elixir 
Mynsicht. ' Am 9. Aug. , bis zu welchem Tage wir- 
ohne Nachricht blieben, erfuhren vrir, dass das Kind 
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sdion aoi 5. g«stoi^exi seif unter welchen Zufällen 
war aber nickt zu .ermittelu. 

m. 'Familie, Hgdropsien, 
Kein anderer Krankheitsprocess bat so häufig den 
Tod veranlasst, rfs de^ hydropische. Von 25 Wasser- 
wehten endeten 8 lethal. HffdrQcephalus kam 2 Mal 
y»r. fleiurich ^ifUey % J. alt, aus- Boy enden, mit 
grossem eigen thümlich' gebildetem Kopfe, haiidgross 
«ifenen und deutlich fluetuirenden Fontanellen, Str^- 
«bismus, fortwährender hauender Bewegung der Manv 
'dibulay Fressgier, hartnäckiger Stuhlverstopfttng und täg- 
lich mehrmals eintretenden heftigen Conviilsionen liess 
«|ie ausgebildete Kopfwassersucht der Kinder nicht 
yerkeonclii. Zink mit Calomel mässigte %war anfangs 
4le CSouTulsionen , allein nur für kurze Zeit und am 
17. Tage der Behandlung erfolgte der Tod. Die 
Sectio» wurde leider verweigert. Hydrocephalus se- 
.nitis hingegen sahen wir in Chrii^tiane Oelmann, einer 
Frau von 68 Jahren, die 3eit länger als 6 J. , der An- 
gai^e nach durch Nervenschlag, auf der rechten Kör- 
perh|lfte gelahmt war. Als sie am 12. Febr. in Be> 
handlang trat, hatte man schon seit mehren Wochen 
eine ungewöhnliche Vergesslichkeit und Indolen;& sta 
ihr wahrgenommen, sie hatte sich nicht mehr rein 
gfihalten, die Sprache war mehr und mehr verfallen etc. 
Wir fanden sie mit blassem mehr gedunsenepfi ^ Ge- 
sichte', hängenden Zügen, trüben Augen, doch unyer- 
^idert^n Pupillen; schwindiich, unvermögend den 
lÜQpf ZU tragen verfiel sie sich selbst überlassnen, in 
Schlummersucht; die Temperatur war nicht erhöbt, 
der Puls klein, härtlich, 80 — 90Schläge zumachend,, der 
Stuhl verschlossen^ der Harn floss unwillkürlich. Die 
Piagnose wurde auf Wass^rbilduug nebsn den Ver- 
änderungen, die der Schlagiluss im Gehirn gesetzt 
hfttte, gestellt, und der Kr. erhielt Inf Flor. Amte. 
ua4 Hb.-Digital. später mit Naphten, Blasenpflaster uad 
Sen4teige im Nacken und auf die Waden, ableitende 
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Klystiere u. dgl. AHtfii* der Stujjor wurde immer 
starker, die Scblummersucht zum Sopor, der Puls 
klein, fireqiieiit und unregeimässig , und die Kranke 
starb am 8. März. ^Ausser einer fast leeren apoplecti- 
sehen Kiste im linken Corpus striatuni vdn der Grösse 
einer Kirsche fanden vrir in den Seiten\entrikeln und 
zwischen den Meningen eine beträchtliche Menge hel- 
len Wassers^ das Gehirn war nicht blutreicher als 
normal und ungewöhnlich fest und siahe, namentlich 
Sept. pellucid. u. Fomix. Die Arterien zeigten zaM- 
reiche Ossificationen. 

Als Hydrorrhackis betrachteten' wir 2 Fälle, id 
denen sich allmälig mit einem Gefühle von Kälte längs 
der Wirbelsäule und ohne Abmagerung Parese det 
untern Extremitäten, wankender Gang mit gespreizten 
Füssen, endlich Unvermögen zu gehen einstdhe und 
die Secretionai beschränkt waren. Die Kranken wa- 
ren ein Zimmergeselle Ton 39 J. , der dem Trünke 
ergeben und häufigeii Verkältungen ausgesetzt, und 
ein 45jähr]ger Taglöhner, der seit Jahren von Hae- 
morrbois heimgesucht war. Epispastica auf den un- 
tern Tfaeil der Wirbelsäule, die Secretiotien antrei^ 
beade Mittel und der innerliche und eudermatiseh^ 
GebraBch des Strychnins heilten beide.^ 

In S Kranken sahen wir Erscheinungen ^es 11^- 
df^ericardians bald mit, bald ohne Wasser in dcAd 
Pleurasäcken. Fast immer Hiar diese - als sehr schlüttM 
betrachtete Formt des Hydrops Folge der Gardlectttal« 
und aMSribrende ^ auflösende Mittel in Terbinduag mit 
Digitalis brachten alle unsre Kranken so weit', iias» 
sie niinde8(tens als gebessert entlassen Werden 'kdnntetff 

Einen (ieQfalen) Fall Ton Syifo^itoniair habö 'idbr 
schon eben kurz eifwähnt , ein andrer wurde abgege^^ 
ben ^ in pathologisch - anatomische Hitteicht -sehr laUh^ 
t^ressant aber war ein Fäll von Ateites. Ohiailolte M.,' 
4^ J. alt, frtbev »liawhälterin auf dem £>atide , wbi<d^ 
a» 30. Mftrz''aftfgMMlikien. Sie i;#«r ^hon Tor 4'Moi 
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aaten erkankty uod Leibsobmerz u&d Fieber mllmi 
die Affection eröffnet habend bald scbwoU aber dae 
AbdomeR aii| grosse Scbwäcbe uad Abmafervog atell- 
teD' sidi eist und dfe Kr» musate ihrea Dienet a«ff e* 
ben> Ale vns sie in Bebandlung nabmen, war sie Sttm 
Mcelette abgemagert , xrar der B^ucb war sebr aiifge* 
trieben nifed jBoctairend und die Fasse odematös. Die. 
Gesiditsfarb^ trar erdfahl, kacfaectiseh, die Sebwäcbe 
gKOMv ^^^ '^^i' Patientin der Obnmacbt nah. Fieber 
fkud sieb niehty wohl aber traten zn weilen nodi reiSf- 
sende Scbmensen im Bauche ein. Bald geselllen sieh 
dledeo S3niiptomen npcdi Athnwigabesebwerden bei, 
tiefe Lage^ namentlich anf der rechten Seite , wnide 
nsRic^cb) die Percussion ergab in den 2 unfern Dritt» 
tiNiaile& der ' Unken Thoraxhälfte einen matten Teo^ 
die.AaifkiiÄtation kein Respir^atio^sgeräascb ,. und trdte 
die^ mdmohfach^en Antihydropiea versucht wwdeo^ 
b#A&t%t» sich die Secretion des änsaeist spars^m^W) 
fotten Harnes nichts und dia Patientin atarb am 24. 
Aptril 'Suffoeativ. Bei der Leichenöffnung fiind man 
sowohl im Abdomen als in der linken Pleurdiöhlo 
betrichttiche Mengen eines rothlichea Wassers. Die 
Uäfke Lttnge war gane in die Spitze des Thoraae ge- 
drängt, die rechte völlig normal. Auf der änssera 
Fliehe de» verdediatoi Herzbeutels aber, auf dem gan- 
Mii Peritonaeiim und auf allen Peritonäalüberzugeigt 
«üd IHv'l^t^^^ fanden^ir eine Unzahl yon Exere« 
^t^tmJMß.j dia bald einzeln standen und dann wie 
Sfedme^elkdpft, Erbeen oder Kirschkerne waren, bald 
awb froasü» Flachen zusataunwfloasien« Qire Farbe vmt 
WMMalifih$i 4ie waren aber das Nivea« der Seioea nur 
iMwUig h^rfwmigm^ andi^bra, zwisdii» dea Fingern 
gffiHMkt^, iSi^db inehip. abeiP.eingeaehiHttan« einen mikftb- 
WiriisiMfa , hloiMgd&clM^ Sank von sich* Iht PaDenchyHt 
vrüTitleiebitftsaif) wetchr und weiis; nv hiMk vmd wie- 
d^ fiimda«» M^ Wf^imä»&9^ ihne^ ^aiiaieltt» malanotiache. 
Kdm^ { X3#<S»ae imr^m in ihpop «^ im laiknael^- 
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pischer Untenvchoo; niciit aafevfiiiden; die Stellen 
der Serosae, a«f welchen sie sassen, waren 2n wellen 
v^lig normal, snweilen aber auch gerothet und mis». 
faibig. Eg hattoi diese Answiiehae grosse Afanlicli«. 
kett mit platten Co^y lernen auf der Hant, oder mit 
den Excrescensen der serösen Meml^ranen bei der 
Stiersnclit des BindTiehs$ sie waren «m zahfareiehsten 
im Becken, am seltensten amPericardinm; die Omenta 
waren darch sie in didke unförmige Massen yerwan* 
ddi; ifar eigendinmlicher Aasgangspnnct scheinen aber 
die Ovarien gewesen zn sein $ diese waren wenigstims 
am dichtesten mit ihnen bedeckt, zur Grosse der Oln« 
serier angesdiwoUen , nnd bestanden ans einem Con- 
Toint Ton Kisten, Ton denen einzelne mit hellem Flui- 
dnm, midere mit ihnticher weisser Flüssigkeit, als die 
ans den Excrescenzen , geiUlt traren. Anek die me^ 
seraisclien 1>rfisen und die ISngs der Wlt^tsSnle He* 
genden Glandnlae lymphaltlc. i;<raren Tcrgrossert nnd 
Hessen milchiges FInidnm' aosdtftcken; ins Parenchym 
anderer Organe aber ging die Ifenbildnng nicht über, 
wenn ihr seröser Dberzng auch noch so reich mit 
Auswfichsen besetzt war. Unter ^em Mikroskop zeigte 
die weissliche Flüssigkeit den Keimkömem des Kreb- 
ses völlig ähnliche Körper, utnl 3 Kaninchen, denen 
von ihr in die Venen injicirt wnrde, gingen in knr^ 
zer Frist mit Ecchymosen in den Lungen zn Chrtinde. 
Es unterliegt woM keinem Zweifel, dass die Wasser- 
sucht, nur die Folgekrankheit dieser Excrescenzen und 
der sie bedingenden D^^krasie wUr; allein gehörten 
diese Auswfidise selbst zu Schoenlein's Peritoneal- 
Triberitein, waren sie tl^tfferhaft kardnöie^ Nattr, wo- 
(Vit die mikroskopigche Untersuchung Sprache, oder 
haften vri# einen FaB vdtt sogenanntoi Tripperscro^ 
pheln vor uns? ' Ich muss bekennen , idk weiss es 
nickt. Fftr die Amiahme der letztere^, in denen iek 
eine MittettcMrm Zwischen d^ar Syidiiliden nnd C^lrci- 
nosed sehe, sind in der Anamnese zwar keine bestimm- 
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teu Th^tifacheu aufznfiadeii , allein die Mäglichkeit 
^mr. frieren lofection ist darchaiis nicht %u be- 
.zvrejfeln. 

Von 9 FälleiL aügemeiner Was9€rsuckt endetea 4 
fluit dem Tode; allein. das YorurtheU gegen Sectionen, 
welches anterden niedern Klassen Göttinge)is_ in einem 
wirklich betrübenden Grade eingewurzelt ist, verstat- 
tete uns in keinem dieser Fälle, die Leichen zu öffiaen. 
£$ war mir die^ uu^ sa schmerzlicher, als in einem 
Falle bei Margaretha Brnos, 19 J. alt, der sta,rke Ei- 
w^ssgeh^lt des Harns Brightische Degenieration der 
j^ieren yermuthen liess, und R<fealie Z., SVs J. alt, die 
Mrirnüir einen Tag bebandelten, schon lange an Cai<- 
diectasie gelitten hatte. , , 

16 und 17. Familie. Ckgmaplani^ und Zemiosen. 

So, zahlreich auch die Fälle von Secretioasmeta- 
sts^Beo, nanxentUch von Menopla^iieu, waren,. boten s^ie 
doch nichts Aussergewohnliches dar« Ein BoinpAolyw, 
der in einem 54jährigem Manne seit einer Reihe von 
Jahren besteht uud noch jetzt in Behandlung ist and 
.bei 4^m jeder lieuer Eruption Strangurie u. s. w. vor- 
ausgeht, und zwei Fälle von sogenanntem Pemphigus 
infantilis (PaedQpklysis)^ einer gleichfalls uroplanischen 
Form, die durch Diuretica, warme Bäder u. dgl. bald 
geheilt wurden, waren noch am interessantesten. 

Aus der Familie der Zemiosen ( Colliquationen 
Schönt.) zeigten sich nur wenige ^ und unbedeutende 
Fälle. 

18. Fa^nüie. Tuberkeln. 

3 Fälle, in denen wir Gehimtuberkeln vermutheten, 
un4 von denen einer als gebessert entlassen wurde, 
die andern noch in Behandlung sind und. 54 Indivi^ 
duen mit LungmuiiAerkeln wurden äufgenommep. Aus- 
»erdom fanden wir, wie erwähnt, in einem ^ an Ence- 
, phalpchyfiiis vereUorbenem Kinde Tuberkeln der. Pia 
Maten und hatten, mai^he anderweitige, Affection Ca- 
tarrh, Pneumonitis u, s. w. in tuberkulösen' Lungen 
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ztt bebaijulelB; De^^eu luige^chtet sind Tu]^««9eip..|9u 
GöttiiigcMi' yiel selteoer. ak in Würzhargi wie.^sicli.bei 
den Phthisen nSber jßrgeben iviird« 

19. Famäie. Scropkulosen. 

Scrop]ie\n sind sowohl in der Stadt als in derUqge* 
gend förmlich endemisch, und es hat hierauf wohl einer- 
seits die geognostische Structur und die hievon abhäfi- 
gige Beschaffenheit 4e8 Trinkwassers^ aipdrers^itSgdiQ »in 
den, niedren Klassen oft sehr unpassende Kost, und Etistie* 
hungsweise der Kinder £influss. £s scheint mir «bei^ 
als ob die Scropheln hier zu Lande mehr gegen die.ä^s» 
seren Drüsen, gegen die Schleimhäute und gegen die 
äussere Haut, weniger gegen parenchjrmatöae: 'Gebilde 
un4 die. Knochen sich wendeten,, als. im IMfiintlifl?» 
und, eben darum im Allgemeinen^: g^itc^rtiger als Jn 
Franken seien. Am häufigsten sind scrophnlöse Augen« 
affeetionen und gewöhiUiche ETolutions$orOf|Ji^)f doch 
kömmt auch Bhachitis^ nicht selten \or. Unter den * 
Hnutformen hatten wir nanien^ich Favus oft %u jl^r 
handeln, doch kam auch Alphus (efr. Piutti, die s6ro- 
pbii lösen: £xanth«0[ie) und Lupqs vot. Herr Di^. Lan- 
genbeck fand die von Schönlein entdeckten Pil%e nicht 
nur in den Krusten des Favus, sondern, auch in .demcn 
des Alphus und 4®n dicken, weissen Schuppen einer 
mit 'Scropheln complicirten Psoriasis, die er auf mein 
Ersuchen mikroskopisch untersuchte,, und ich^bin d^- 
her geneigt^ diese interessante Foimd^ion nicht iför 
eine Eigenthumlichkeit einer Gattung der Hauts^ro« 
phulosen, sondern für ein characteristisches Qlomepl 
mehrer i^elleicht aller scrophulösen Ausschläge zu 
haltoi. la wie fem ßiese organischen Gestaltungen 
mit der Contagiosität der treffenden Formen (die mir 
wenigstens vom Favus erwiesen ist) im Zusauimenhange 
stehen, müssen v?eitere Untersuchungen lehren. • 

Was die Thers^eutik der Scropheln betrifft; . so 
bekäiiq>ften: wir die Diyskrasie^ abgesejien von den diirch 
die örtlichen Zufälle gebotenen Mitteln, auf verschie«« 
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denc» WeiM, Je nach der lütaisittt, in der sie AA 
tamä gähy nadk dem Alter «nd der Inditidiiiilitit der 
Kranken «nd nach der Ricktun^, die der scrophiiMse 
Prooesa vorau^s weise ge^en Drimeay Haut, Knochen 
n. s; w. nahm. £s Wäfde mich vn weit f&hren, weim 
ich auf all' diese Einzelnheiten eingehen wollte^ es 
gWBtgt daher tu bemerken, dass irritable Seroplicin 
nnr sehr selten Torkamen and von den sogenannten an- 
tiphlogistischen antiscrophnlösen Medicamenten deiä 
Calomd, den Mittelsalsen, der Cäcnta u. s. w. ^vfenig 
debranch gemacht wurde $ dass in gdlinderen Fillen 
eine passende Di&t verbiinden mit tonisirenden Mit- 
tela dem Eidkelhaffee, dem Calamns aromat., der Gen- 
tiaBi% dem Eis«i v. s. w., zwischen denen oft Rhenm 
als Abfikhrmittel nnd die Antacida nSthig waren, in 

'dm* Begel ausreichte, nnd dass wir in inveterirten 
FÜlen tMUtgüch das Ol. Jecor^ AseHi und die Jod-- 
pripayate milYortheil anwendeten. Untei* den letzte- 
ren sijheuit htfupts&chlieh das Joduretum Ferri eine 
genaue Beachtung tsul Terdienen. 

Es starben uns 4 scrophulose KiDdeip; % an ail- 
geneinen Dirlksenscropheln , 1 an Bauchscropheln und 
1 «I Rhachitis. Die Leichenoffkmng wurde in allen 
Fällen Torgenommen, und ergab in den 9 ersten Fallen 
ausser den Yerinderungen in den Dtftsen screphnjose 
Tidiei^Eeln in den Lungen, im Dilrme, wo sre in S 
FUlen schon sm deschwuren zerflossen waren, in den 
Kippen, der Leber u, s. W.y ja itif einem Falle, in Jo- 
haiusa Fischer, 22^ Monate alt, fanden wir s^bst im 

^Gehirne eine Tuberkelgtuppe in der Mtte des liidceii 
TOi^en La|^«tts, die sich wShrend* des Lebeos dVi^k 
ketne ttaffiÄenden Erscheinungen kund gegeben hatte. 
Nur lii den letzten Tageä Wta^n Contüfsiönen, denen 
Parese -der rechtesi Es^^remitaten folgte, zugegen und 
das Kind starb so^orSs. In Doris Barteh, 2 Jahr alt, 
änäA an Bhachl^ «üd Fbe^trophie verstol'benen Kinde, 
hing^ejgetf ÄHtden wir nitr die m^seraia^hen Dritsrä be^ 
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dMtwd ▼«^Bvdtsesl «Id nirgends TtttorMta^ die Kwk 

eben waren idle, ¥eilii||lf ch aber die der Wiikeletele, 

JaHuyelweich and leickl smi Bcbneiden, Moireioli« fendM 

und aae den Uganentis iniereertehiiatibae lieie nkA 

eine iieUe Gelatine amdraeken, ii% Lacmne stark f6* 

thete* paiselbe Besaitet wgtik sich ^ trenn man die 

SdmHtflkclMa der Knoeken atiit Lacnlaspa]fier tiek 

Die SeUc^ndiaat des BfSgens war litid gerMhet nnd 

IdNSkt losEutreaneny der Denn sekir donaUntig; efae 

Portion Ksrteffeln, die das Kind USttmden Ter sfi- 

MMä Tode geiseesen, leg noch nnvesdaa* im Mi^genu 

cQ» tiaw IM« MwHtM$0^ mfwht0gto8€it% afMi jKMMefTaeitfnib 

Ten den Tersddedenen Fenaen dieser sidt nah 

verwandten FanHUea gknhe iek' nnr 4&e JBw far e rn ie to 

(Mdaena) ansbebeur an massen« Wir hatten 9 KUte 

devaelhen an behandeln« Mani hat hin and wieder 

dei» IJaAeraehied sswischea dw GaabFendMVieCilaeMHt« 

en/esis) mit dem Moriias niger lHf|M>eratls in det 

Rid^nag der blatigen Entleemiig aadt eben oder M^ 

ten^ hin and wieder im acalan ddef ctoenigBfcsm Ver«* 

landfe finden wrtlen and w^hl aaoh aHe DiCanna in 

Abrede gestellt^ mir acheint es aber eis eei die Hk^ 

gaoBe zwischen der einfiichen Magenblutnng and der 

sogenannten Melaena voraäglich in den anaauiestlschen 

Miwientea nnd den Vorliafern and in der Besehsffen- 

halt der «itleerten Masse an soeben» Die Gastronha« 

gia ist das Prodnct einer eittfadien HyjMraemie deitf 

MngMS and der benaehbarten CMMMe nnd die diesem 

Kranfcheitsgastande entsprechenden Syaiptenne bilden 

ihre bald knraen, bald KngMen Predronfif tritt der 

Bfaitflnss ^5 so wird ewar vetfoses , oft geröilnen^s^ 

8Q08t aber nnwrändertes 'Blak entleert« Es henuai 

diese. Form oft in jnKgen IiSoteil, nach Sehidlichiei** 

ten^ die direct aaf den Magen inflairen^ wir nitd ist «H 

keinem dgeatibnmtidien Habitus a. a. w. Terbnnden. 

I>ie wabte MslMaa hin^psgen hingt stitta mit ■aemov- 

rboJdddjrshaasle z b sa mm s rt <leh nmmeate deaslmll- 
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!&iterorrhoi8)y ibVe fa$f immer langen Pro^romi zeigen 
ausser den Symptomen d^ Plethora abdominalis die 
Störangen im Chemismus des Magens und des ^anzeo 
Pferta^rsystems, die den Haemorrhoiden eigen sind, 
oft sind ihr andere Haemorrhoidälformen vorauftge* 
gangen/ und die Kranken, meistens schon bejahrte Sub- 
jiieie, herben eine erdfthle Gesichtsfarbe, eine schmuz- 
zige mit Venen durchzogene Albuginea, sind psy<;hisch 
sehr verstimmt, mMt, abgeschlagen u. s, w. Tritt 
hier endlich die Sec^etion in den Tractus ein, so wird 
kekireines Blut, sondern eine braune, schwatze, pech- 
»rCige Bfgisse entleert, die einen eigenem Greruch hat, 
nie Mbrincoagulmm bildet, und in der eine genauere 
dii^amehe Aiidyse gewiss den WMew^iioff und rofli- 
üjrb^den Bestandtheil auffallend verändert zeigen 
wl»de: E» ist die ' Unterscheidung beider 'Zustände 
«leltfr ohne. Aerapeutisehen Werth $ denn wenn bei ein- 
fbdiem Mageiriilutfluss nur Stillung der Blutung und 
Ableitung nothig ist, müssen bei der Melaena die 
a«A6sfenden SGttel, die Antacida, das Rheum u. s. w/ 
angewiendet w^d^a, und ist oft die Aufgabe vorhan- 
den; legitime Haemorrhois statt der perversen herzu- 
stdlen. 
» 2i. und 23. Familie ' Psoriden und S^f^Üideh. 

Wir versuchten bei mehren Ktntzigm die Pfeu- 
fer^sche Afethode mit Sdimierseife ^ allein so empfeh- 
lenswerth diese' Behandluügsweise für Hospitäler ist, 
so grosse Unatanehmlichheiten' hat sie in der Pi'ivtit- 
i^mii^ nasien^ch in den Hütten ^er Armuth und wir 
mussten sie bald veilaasen. Bieit's Salbe, Abführmit- 
tel und Pulver von Flor:Salph. «Imit Cremortart. wer- 
den*' gewöhnlich angewendet. Eben so wenig 'ist die 
nieht merkurieUe Behandlung d^" Syphilis an^ einer 
Foliklimk anwendbar, die mir überhaupt viel weniger 
amvierlässig ak die mit'QwscOisilber scheint. Nur Trip- 
pesjkrunke wurdfoi ' zuerst mehr 'anüphlog^istis^lr, in 
sfSäBimaEk Stadien mit.Cubdben^ und Balsam. Gopaivae 
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behandelt 5 i|ie äbrigen erhieUen Dfdrkar» meisteDS 
Sablimat. 

24. Familie. Cardnosen. 

Krebsfomiea sind ia Göttuigefl Terhältnissmisaig 
häufig. Eine ziemliche Anzahl YOjti Fällen des Ga- 
stroscirrhns und des Gebärmutterkrebsüßs wurde be- 
handelt^ y^if „verloren jedoch bei einer symptomati- 
sehen palliativen Behandlung an ersterer Form Nie* 
m^nd, an letzterer nur eine Kranke im Verlaufe dea 
Jahres. Charlotte Ziehen, 58 J. alt, war 237 Tage 
in ^handlnng gewesen, ala sie am 23, Septbr. ex 
ioanitione zu Grunde ging; die Sectioif ergab die gCi* 
wohnlichen Veränderungen. Interessanter war ein 
Fall von Proctoscirrhus , der uns zugleich ein Beispiel 
von Phlebitis etc. aus. Resorption der Jauche gab. 

Charlotte S., 48 J. alt, war früher sjrpbilitisch 
gewesen ; sie datirte ihre Krankheit von einem auf 
der See abgehaltenen Wochenbette her. Früher schoi^ 
anderwärts behandelt, suchte sie am 29. Novbr. die 
Hülfe der Poliklinik. Träger, sparsamer mit heftigen 
Schmerzen verbundener Stuhl, profuser meist unwillkür- 
licher Abgang einer stinkenden Jauche aus dem Mast-« 
darm, häufige Schmerzen im. Abdomen , Appetitlpis^ 
keit bei reiner Zunge, häufiges Erbrechen ,. grosse Ab- 
magerung und Schwäche, erdfahle Gesichtsfarbe, Febr. 
hectic. intermitt. , am Morien mit heftigem Frost, be^ 
ginnend und mit Nachtschweissen endend , waren die 
Erscheinungen, und das Speculum ani liess etwa IV2 
Zoll hinter dem Orificium eine kreisförmige, lebhaft 
rothe,. kailöse Strictur sehen, die mit kleinen bli^uUch 
rothen Excrescenzen besetzt war uüd übe^* der. die 
Fingerspitze (mehr war nicht einzuführen) die Mast« 
darmwand ungleich, fungös degenerirt fand. Es wWr 
den Extr. saponaeea, Rbeum u.dgl.; Creosot, .Injectio- 
nen mit «Cicuta, Extr. Op. aquos. verordnet 5 die Stric- 
tur durch einen polirten Holzkegel zu erweitern .ge- 
sucht und dei- Febr. hectic. mit Erfolg das Chinin. 
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ralphait-^JBtgagengesetSBt; das Befinden 4er Kr. war 
bk Mitte Januars leidlich \ die Strictar dilatirte sich, 
die Darmausleemn^en waren geregelter nnd minder 
sdunerzhaft, der Ansflnss sparsam, das Fieber gering. 
Allein am 18. Jan. trat nach mehrtägiger YerstopfuBg 
xnerst Schmens in der Blase mit Strangarie und stin- 
kendem, blutigem Harn, dann heftiges Fiebei*, einige 
Tage spSter Schmerz und Auftreibnng im ganzen Bauch 
vorzfiglich in der Leber mit Erbrechen, und als die- 
ser auf Blutegel, Calomel und Potio Riveri gewichen 
war, heftiger Brustschmerz ohne Athmungsbeschwerde 
u. dgl. e$n. fipispastica, Blutegel, Calomel mässigten 
auch ihn^ allein jetst, am 28 — 99. Januar, wurde das 
lieber torpid , die Zunge trocken , der Pnh klein, 
frequent, die Extremitäten kalt, das Auge trüb und 
stier; am 30. stellte sich wieder heftiger Leberschmerz 
ein, und am 31. Nachmittags wurde die Kranke plötz^ 
lieh Yon fürchterlicher Athmungsnoth nnd Angst, mit 
lividem Cresichte, heftigem Rdcheln, kleinem unregel- 
mässigem Puls, kaltem Schweisse, unfuhlbarem und 
nnhorbarem Herzschlage und weit verbreitetem Herz- 
töne bei der Perkussion befallen. Trotz aller ange- 
wandten Mittel endeten diese Symptome des Exsudats 
im Herzbeutel in der Nacht vom 31. Januar auf den 
1. Febr. lethal. Bemerkens werth ist, dass seit dem 
14. Jan. kein6 Jauche mehr aus dem Mastdarm geflos- 
sen war und die Kr. keinen Schmerz mehr bei den 
Ausleerung^ gehabt hatte. Bei derSection fand man 
die Strictur fast Tollig Terschwunden, oberhalb der- 
selben keine Excrescenzen , wohl aber mehre Ge- 
schwüre, und einige von der hintern Fläche des Mast- 
darms ins Zellgewebe zwischen Rectum und Os sacrum 
fahrende Gänge. Die Muskelhaut des Darms war hier 
dick, wie aus perlfarbenen gelatinösen Rohren zusam- 
mengesetzt, die ein Continuum mit der weichen schlaf- 
fen Geschwulst bildeten, welche das Zellgewebe in der 
Aushöhlung des Kreuzbeins formirie, und in die die 
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Peiforatia^eo des Rectums Q^dsten. Ilir CSewdMi 

war blassgelb und bestand ans nnregelmassig gelager- 
ten Fasern und Roliren j an yerschiedenen Stellen war 
bellgelbe Fliissigkeit iniSltrirt. Diese Geschwulst seheint 
der Aasgangspnnct und Heerd der kareinösen Affec- 
tion gewesen zu sein. Ausserdem fanden wir fibri^ 
nöse GesG&wulste an und im Uterus.- Die Venen des 
Abdomens ^»en voll schwarzen dttlUifläMi««» Blotes} 
• die Serosa des Bauches injicirt und an Tielen. Orga- 
nen mit dünnen Lymphschichten bedeckt, die Lieber 
selir g^ross und blutreich , die Milz weinhefenfarbig 
und sehr weich, und im Pericardium zeigten sich 10 
bis 12 S einer molkigen, flockigen Flüssigkeit ergossen 
und das Herz (ab Cor Villosum) mit einer dicken 
Lymphschicht umgeben. Die Substanz des Herzens 
war mnrb und falb, und all' seine Höhlen enthielten, 
wie die grossen Arterien und Venenstamme der Brust, 
feste fibrinöse Coagula, in denen an mehren Stellen 
deutliche Gefassbildung zu sehen war, die fest mit 
den Trabeculis und Wänden kohärirten, und. die man 
in der Arter. pulmonalis bis in die feinsten Verzwei- 
gungen yerfolgen konnte. Eiter war in ihn^n nicht 
zu entdecken. Auch die Serosa der linken Lunge. war. 
mit I^mphexsudat bedeckt und durch dasselbe mit der 
Rippenpleura Terklebt; das Parenchjrm beider Lungen 
aber ^war splenisirt. 

Nicht minder interessant war ein Fall allgemei- 
ner, vorzüglich aber die Wirbelsaule afiicirender 
Carcinose. 

Johanna T. , 60 J. alt, Aufwärtersfrau, litt schpn 
seit langer Zeit an iScirrhus mammae, den sie sich durch 
einen Stoss zugezogen haben wollte und der die Grösse 
einer Faust hatte. Die Achseldrüsen nahmen Antheil. 
Allein nicht hiergegen suchte sie am 30* Jiini unsere 
Hülfe, sondern gegeii ein Reissen in allen Gliedern, 
das sie sich durch Verkältung zugezogen haben wpUte ^ 
sie eirwähnte ihrer degenerierten Bmst mit keiner Silbe. 
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Anfaiigs als Rheumatismus behandelt, liessen die 
Schmerzen nach;; nur im Röcken wollten sie nicht 
weichen/ zogen sich längs der Ureteren, vorzüglich 
des rechten in die Blase, waren mit bald sparsamer, 
bald reichlicher Emission eines trüben sedimentosey 
Harns, mit' Erbrechen und mit Ameisenlaufen und 
Pateise in- den- untern Extremitäten verbunden; ich in- 
quirirte auf Nierensteine und erwähnte eines 'Falles, 
in dem ScHönlein aus einem ähnlichen Sedimente 
Markschwamm' der Niere diagnosticirt hatte. Die Kr. 
erhielt waitne Umschläge^, narkotische Einreibungen 
in die Nierengegend, Emuls. mit Sem; Lycopod., Inf. 
Belladonn. mit Pot. Riveri u. dgL Da traten plötz- 
lich ailgemeihe Cdnvulsionen ein, der Rückenschmerz 
cöncentrirte sich im untern Theile de;r Wirbelsäule 
und wurde hier durch Druck vermehrt, erst wurde 
die rechte, bald auch die linke untere Extremität ge- 
lähmt undRetehtioUrinaeetAlvi traten hinzu. Schröpf- 
kopfe^ Blutegel, Epispastica, innerliche Reizmittel und 
Nervina wurden angewendet und erst jetzt entdeckte 
man zufällig den Scirrhus Mammae, in dessen Umkreis 
zahlreiche scirrhose Geschwülste im Unterhautzeltge- 
w^ebe entstanden waren. Garcinose der Nieren und 
der Wirbelsäule lautete jetzt die Diagnose , welche 
nur zu bald bestätigt wurde. Die Lähmung war com- 
plet, der Harn musste stets durch den Katheter^ abge- 
nommen werden, war trübe und übelriechend, der 
Stuhl eröffnete sich nur auf Abführmittel und Kly- 
stiere und ging dann unwillkürlich ab. Bald fing die 
Kr. an zu deliriren, es bildete sich ein grosser brandi- 
ger Decubit\js«m Kreuzbeine^ das Fieber wurde torpid, 
die Respiration erschwert, rasselnd, und sie starb am 
1. August. Bei der Leichenöffnung fanden wir ausser 
der krebshafieh (niehr märkschwammartigen) Degene- 
ration* der "Brust- und Achseldrüse und zahlreichen 
karcinosen Geschwülsten im ünterhautzellgewebe, auf 
den Rippenpleuren zahlreiche theils noch krude, theils 
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weidie Bfarkscktramine, rim denen einer «danotiseh 
geflbrbt war, Anfange solcher BildongMi auf der Se- 
resa des linken untern Lungenlappens und zahlreiclie 
melanotisclie Crranulatianen auf der Bnistflache des 
Diaphragmas. Im Abdomen fanden sich mar die JNie- 
res, die rechte mit 10 — 12, die linke mit 3, gelbl^ieh- 
weissen Erbsen und Bohnen grossen Pteudoplasmati-« 
bns, die in der Cortikalsubstanz lagen und nicht zer- 
flossttti waren, besetzt. Die Capsulae suprarenalea 
waren ^ross, ihre Höhlen sehr geräumig, intensiv roth 
und mit gelben Puncten übersäet^ der rechter Ure- 
iher in seinem untern Theile weit wie ein Dünndarm, 
obgleich er frei in die Blase mundete, die gleichfalla 
sehr ausgedehnt und dünnhäutig war. Die stärkste 
DeTSstation. zeigte aber die Wirbelsäule. Der zweite 
und der letzte Lendenwirbel und der erste Kreuzbein- 
wirbel waren erweicht, in gelbliche carcinöse Masse, 
die mit Knochenspitzen ohne regelmässiges Gefuge 
durchzogeu war, Terwandelt, und der Körper des letz- 
i&it Lendenwirbels und das^ Os sacrum waren durch das 
Zerfliesfien der Krebsmasse mit einer Höhle versehen, 
die sich bi& ins linke Darmbein erstreckte, und in sol- 
chem Bfaasse mit dem Decubitus communicirte, dass 
man ein Scalpellheft von innen« nach aussen stecken 
konnte. Auch der 8. Ruckenwirbel war carcinös infiU 
trirt und nnter ihm die Medulla etwa einen Zoll lang 
breiig erweicht; in der Gegend des 10. Rüdcen wirbeis 
waren ihrer Pia Mater einzelne hirsekomgrosse Körn- 
chen (vielleicht kleine Markschwamme) eingestreut; 
weiter nach unten hingegen, wo die Zerstörung. der. 
Koochen so gross war, geigte sich das RüdcMimark 
ganz jaormal. In den Luogenarterien fan^ sidi den 
karcinösen Ablagerungen analoges Gerinsel. 

25. Famäie. IHktUsen. 
Zjimgenpkihisen sind in Göttingen viel seltener als 
in Wnrzburg4 auf 2343 Kranke kamen nur 31 =s 0,013, 
die mit Slracheinungen der Lungensneht. für längere 

(5. Baad, 1. Heft.) 6 
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oder Inifzcre Zdit in Behnndlong traten und a«f 66 
Todte nur 7 a±i 0,112, während im Würzburgeif Ho- 
s|iitale unter 1000 Kr. je 40 Phtbisiker smd uiidl nahe 
an ein Drittel aller Todten der Lungensncht zar Last 
fallt, in der 8tadi aber von je 1000 Todten 178 an 
dieser Krankheit zu Grunde gehen. < Es waren unseise 
Phthisiker übrigens aus allen Altersklassen, der jüngste 
ein Kind von 6, der älteste 62 X alt. Wenn wir 
auch 20 der 31 Aufgenommenen wieder entliessen, so 
waren sie doch Alle nur mehr oder weniger erleich- 
tert, und ein Fall, den wir als geheilt hätten betrach- 
ten können, kam nicht vor; viele stellten sich mehr- 
nials im Jahre. 7 Individuen starben. Bei wettem 
die meist«Ei litten an Phthisis tuberculosa, 4och hal- 
ti»n wir mindestens einen (lethalen) Fall, der sich als 
Pneümi^hthisis ulcerosa qualificirte. Friedrich Rieck^ 
54 J^ alt, Tudimacher, hatte früher schon an Blut* 
Sturz gelitten und wurde in der letzten Zeit imder- 
wfirt^ an einer Brustentzündung behandelt. Er kam 
am 26. Februar ins Armenhaus. Noch fortdauernder 
Schaaerz unter den falschen Rippen ' der linken Seite^ 
grtNSse Athmungsbeschwerde , rasselade Respiration, 
sehr copiöser purulenter Auswurf, Hohlenrasseln und 
Peetoriloquie nur an einer Stelle der Brust unter der 
Unken Scapula^ Febris hectica, grosse Abmagerung 
waren die Symptome bei seiner Aufnahme. In den 
tetzten Tagm trat auch noch Schmerz in der rechten 
Saiten, Deiirhiitt in der Nacht etc. ein, und or starb 
am SS. Mira. Wir fiinden hA der Leidienofflaung die 
gamze Unke Lunge fest mit der Rippenpleura v^rwaA* 
sen , und an d^ hintern PUche ihres obefA l^i^pieas, 
der durch die Audultati<»i bezeichneten Statte ent* 
sprechend, eine Vonma von der Grösse eines Tan- 
beneies und in ihrer Nachbarschaft noöh mehre klei- 
nere Eiterheerde; von Tuberkeln war ab#r iMdofsSpur 
zugeg^. Die Bvonchialverzweiguagen aber waren 
weit, ^erotfiet und mit purulenter Materie gefällt; die 
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Brondiialdriisen «twM yergrosMrt, aber obne Ablage- 
rang. In 3 Fällen tnberkidoser Phikise — von denen 
Einer mit Hydrotborax complicirt war — wurd^ warn 
die Section verweigert Qei Anna Biermano aber, 
einem C^hrigen Kinde, in wekbem Pertnasia die 
Pbfhise zar AnsbUdnng bracbte^ und bei didstiaii 
FäUgraf, 47 X alt, waren ausser den Devastationen 
der Lungen avcli tnberkulöse Darmgeschwüre Torban- 
den, und in. Friderike Haep, 45 X alt, Bänenrfran 
Ton Bossdorf, fanden wir neben der Phthise Soirrbna 
Hepatis et Uteri nnd die Gallenblase voll Von Stei&Mi. 
Was die Beliandlang anlangt, so leisteten uns aairBe- 
schwichtignng der NenrenrenEbarkeit die blausäure- 
baltigen Mittel, Hyoscyamus, Lactuca u. dgl., zur Er- 
haltung der Kräfte liehen, bittre Extracte, China ete. 
lind zur Beschränkung der Golliquationen Plumb. ace^ 
ticum , Creosot, Agaiicus albus etc. gute Dienste. In 
2 Fällen von Laryngophthisis incipiens bewihvte sieh 
uns die ortUche Anwendung des Alauns nach B^tmatf, 
Trousseau und Belloc. In einem der beiden Kmnkeii, 
den ich "vor Kurzem wiedersah ^Christian Heckmana, 
42 J. alt, Maurer), ist T&n ziemlich heftigen Ersehet* 
nungen nur eine «twas heisere Stimme znradcgeblie^ 
ben, und seit 9 Monaten allen Schädlichkeiten seines 
Gewerbes ausgesetzt, ist der Kranke dennoch yoü sei»* 
nem Erstickung drohenden Husten, den Sehmerzen im 
Kehlkopfe, dem Abendfieberchen etc. freigebUeben» 
Luise Jäger, S5 J. alt, die unter den Symptomen 
der Enterophthisis mit Schmerz am Coeoum , . fori'- 
dauernden eiterigen Durchfällen und Febris hectioft 
starb, 7u seciren, wurde uns nicht erlaubt $ einen Fall 
Ton Gebärmotterverschwärung aber, urspr&nglich sy- 
philitischer Natur , haben wir noeh in Behandlung« 
Ein Fall von Pottschem Übel , . in eiiiem Manne Top 
35 Jahren, wurde ^Hm gebesscnrt emilassen , da Patient 
die^ Kur nicht weiter fortzusetzen gesonnen war. 
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IL Zu den KranKkeiten des NerveMehkns. ' 
26. Familie. Tifposen. 

Wechselfieber sind in Göttingen selten, und von 
den 8 Fällen, welche uns vorkamen, waren 3 aus an- 
deren Gegenden importirt. Alle waren, gutartig, tm- 
fen den Quotidian- oder Tertiantjrpns und hatten ein- 
üidi gastrischen Anstrich. Sie wurden — wo es nö- 
4kig war, nach vorausgeschicktem- Emeticum — mit 
schwefelsaurem Chinin geheilt und nur in einem Falle 
kam Recidite. Eine sogenannte Intermittens larvata 
Cicialis — Ro$otyposis — wich demselben Mittel sclfti^ll 
«nd dauernd. 

27. Familie. Neuralgien. 

Von 3 Prosopalgien war nur eine beträchtlicher, 
W^nn gleich auch sie kein wahrer Fothei'giirscher Ge- 
sicbtsschmer« genannt werden kann. Christiane Er, 
26 J« ah, wurde im Januar 1838 von einem rheuma- 
iisehen Fieber befallen. Dieses verschwand., allein 
Schmerzanfille im Gesichte 1>lieben zurück, die sie 
uns am 8. November (also nach 10 Monaten) zur Be- 
handlung brachte. Die Auf alle nahmen vorzüglich die 
fidke Gesichtsbilfte ein , verbreiteten sich aber hie 
und da auf die rechte ^ sie begannen mit leisem Zucken 
nacb dem Verlaufe des Nerv, alveolaris infer., stei- 
gerten sidi aber allmälig zu beträchtlicher Höhe, nah- 
«len dann die ganze Gesichtshalfte ein, und vraren 
mit Rothe und leichter Tnrgescenz der Wange ver- 
bunden. Erst nach 3 — 8 Stunden endeten sie uitter 
Speichelilttss und Thranen des Auges. Die AnfSUe 
kehrtoi in unreg^hnässigen Intervallen, selten des Ta- 
ges mehr als* einmal, bald mehre Tage hintereinander, 
bald alle 4 — 6 Tage wieder^ jsie kamen frequenter 
nach als vor Mittags. Fieber und sonstige Störungen 
waren nicht zugegen. Diagnose: Prosopalgia rheu- 
inatica. Es vrnrden der Kranken 2 kariöse Zähne 
ausgesogen, si« erhielt Blutegel an-s Zahnfleisch, und 
die Wange, und wiederholt Vesicantiea, Sinapismen 



u. d^« Allein die Besservog war atete imr yosUm«- 
^ekend. Bessere Dienste leistete das sogesaMite Fer- 
Tum carbonieum; die Anfalle wurden seltener , IritoA e r. 
und schwächer, allein die Menstmation der Kr, so 
profiis, dass das Mittel ausges^zt werden mnsste. 
Kali oxjrmuriatiii., Belladonna, Opiii|n leisjteten niGlil% 
M orphinm nur palliativen Nutzen. Die in neverer 
Zeit so hoch gerahmte -Veratrinsalbe schien anfangs 
viel Erleichterung zu schaffen, allein bald hatte, sie 
kdinen Erfolg mehr, obgleich 5 Gran mit ^iii Kett 
verbunden wurden. Die Kranke kam durch die SchaiM^ 
zen ziemlich herab, nnd es entwickelten sich hjmte- 
rische Symptome : Globus, Wasserspeien, selbst lachte 
Eclampsie. Wir kehrten jetzt zum Eisenoxydhydrat 
mit ' Ferr. carb. zurück , . und verbanden es mit As. 
foetid., Valeriana und Morphium $ zugleich wurde der 
Kranken eine Fontanelle am Arme gelegt. Auf diese 
Mittel minderten sich vom Februar an sowohl die 
Prosopalgie als der Hysterismus, und wir konnten 
am 15. April Patientin als geheilt entrissen. 

Gästra^en kamen sehr häufig vor, und sonder 
Zweifel bat auf ihre Erzeugung die Lebensweise der 
niedern Stände, di^ Yorliebe für fette, übermässig jgtf- 
salzene Kost, der Missbrauch des Branntweins.u. s. w. 
den grössten Einfluss. Oft liegt in diesen MagM* 
>krampfen der 'Keim des Gastroscirrhus. 

An Neuralgie des Plexus meseraicus Wurde Ang. 
Pfleger, 26 J. alt, Lackirer, behandelt. Mt ^mmi« 
cherte, schon vor 2 Jabren in Ungarn an derselben 
Affectipn gelitten zu haben , ohne ein Causalmoment 
angeben zu können. Sein Leiden bestand in Anfällen 
eines brennenden und zusammenziehenden Schmer^ciSy 
der in der Mittellinie des Körpers etwas oberhalb des 
« Nabels auf einer etWa handgrossen Stelle begann , so 
lieftig war, dass der Kranke von der Arbrit abstfhttt 
muaste, und sich allmäli^ in seiner stund^fniUngan 
Daner über das ganzfe Abdomen und bis in.die JSrost 
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korMfy die dem Patienten beldosimen und wie ZQsam* 
HiüigfiOf Iwii 1 vnard^, yerbreitete. Allmältg liess der 
SdhBera nftdi tiiid Tenchwand ohne Krisen. Wäh- 
nend' des Anfalie wer der Kranke blass , die Extreaii» 
titen- kahl) der P. Idein and krampfhaft In den In«. 
teeVaüen '^mtr aber darchans nichts Abnomes za be* 
■M s ri ha » , aar war die Esslast geringer and der Stahl 
toige. An Wiumeni will der Kranke nie gelitten ha- 
hen. Es kamen sokhe Anfülle fast täglich y vorzog. 
Uch des MorgMis oder karz nach Tische ; niemals des 
Nadits. Exiracta saponacea mit Rheam and Abfahr- 
mSMeiy Belladonna, Zink, Opiom, Epispastica, Liquor 
Kdddini etc. waren frachtlos, and Patient kam sehr 
henib. Da heilten ihn wenige Gaben einer Solation 
des Höllensteins. 

28. Famäie. Neuro9pasmen. 

Die grosse Anzahl von Pertassiskranken , wdche 
ans die 3-^4 letzten Mona^ des Jahres zuführten, 
gab ans Gelegenheit manchmal Mittel gegen dies, 
wenn auch selten gefahrliche, doch immer sehr hart- 
näckige Leiden zu versachen. im erstm katarrhali- 
schen Stadium gelai^ es ans zuweilen darch einEme- 
ticom di*^ weitere Ausbildang der Affection za Terhu- 
ten, das Übel in seinem Keime zu ersticken ^ war 
aber einmal das zweite nenrose Stadium eingetreten, 
so Tcrmochten sowohl Narcotiea als Antispasmodica 
u« dgL die Anfalle nur zu massigen, nicht aber sie in 
koraer Frist vor 4 — $ Wochen völlig zu tUgen. 

Wir versuchten von den Narcoticis vorzüglich 
Belladonna, Hyosci^mus; Aqu. amygdal. amar. und 
jNicotiana. Keines derselben scheint einen wesentli- 
ohen Vorzug vor den Andern zu verdienen, nur möch- 
ten' die beiden ersten wegen ihrer intensiveren Ein- 
wirkong aaf das G^im noch grössere Vorsicht jui 
ihrer Amwendong, ds die l^zteren erheischen. Mehr 
als sie Alle leistet zur Milderaag der heftigen An- 
falle das Morphiom za Vs — V4 d"- endermatisch in 
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4er Heragrabe angeweodel, dach wügta icli seiiieo 
Gebrauch nur in älteren Kiii4era iini aehs heftigen 
Falleo. Es scheint mir , aU solle man in der Pertes- 
sis die Narcotica, selbst wenn sie aoffailende Erleicii** 
terung schaffen , nicht allzulange fortgeben; treten 
durch ihren Gebranoh in kleinen , oft wiederhoUen 
Gaben auch keine Störungen im Nerrensjrstame ein» 
so werden die Kinder doch blassy an^edunaan, mati^ 
die Esslnst yerliert sich, und ich entsinne mich nna 
früheren Epidemie heftiges Nasenbii^ny Blntextra- 
yasate in der Albnginea^ Ausgang in Wasseranoht» Atro» 
phie u. dg!. TorzngUch in solchen Kindern geaeheh 
zu haben , die lange Belladonna , Hjoscyami» n* dgL 
nahmen. Von den Antispasmodicis gaben wir Zink 
und Asa foetida. Die Flores Zinri schienen keinen 
bemerldidben Eipflnas auf die Hänfigkeit und Heftige- 
keit der Paroxysmen va haben, und auch das Zincnm 
hy droeyani enm , welches wir kleine Kinder kanfig 
nehmen Hessen, war in dieser Besiehung nicht viel 
wirksamer. Ich halte aber beide Mittel, nach Befund 
in V^rbindnng mit Moschus, dort für indieirt, wo, 
wie in Säuglingen nidit selten, die Pertussia in Eclam* 
psie überzugehen droht, oder Krisen bereits einge- 
tr^en sind. In solchen Fällen hat das Zink auch in 
dieser Epidemie guten Erfolg gezeigt. £Me Asa foe- 
tida war nur wenigen Kindern beinubring^s ; ihr wi- 
driger Gemch und Geschmack lasst sich nicht verhül- 
len; doch schirä sie in manchen Fällen %u beriAigen, 
und naaiMitlich gegien die Krise hin, .diese fördernd, 
ymi Vorthctl su sein. 

Ausserdem versuchten wir in mindestens 40 F^U 
len und auf der Hohe der Epidemie des Tannin, wel- 
che mir in einem früheren FaMe, wo ich es gegen 
profuse Epiataxis und Leucophlegmatie im Geleite der 
Pertussis anwandte, diese mit jenen besiegte, und von 
dem Dr.'Geigel in Würzbuig mehilanhe Erfolge ge- 
sehen haben wollte. Wir gaben es in Pulverform zu 
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1 — 3 Gr. alle 2 ^^ 4 St. ^ es wurde imaier Tertragra^ 
störte weder <He Yerdeauiig, noch die Exoretioneii 
und sdiiedr die Esslust ia viel^ Fällen selbst zu: be<- 
fSrdern. In der Mehrzahl der Kranken niässig^e es 
auffallend die Häufigkeit und Intensität der Anfälle^ 
und in »diren, z. B. in Philippine Bartels, GeoTg 
^Mbom, Sophie Beck und Andern verlief die Pertus- 
018 unter seinem Gebraache bedeutend schneller als 
sonst) oft sdion in 12 — 14 Tagen. Doch gab es auch 
Fälle, in denen ein solcher wohlthätiger Einfluss nicht 
zu bemerken war, und ein- oder zweimal, nam^itlich 
in der später an Phthisis yerstorbenen Biermann, 
sehien der Ilusten auf Tannin selbst heftiger zu wer- 
den. Die Kräfte der Kranken erhielten sich bei sei- 
ner Anwendung besser als bei andern Mitteln, und 
ich werde daher auch in Zukunft, namentlich in 
schwächlichen, leukophlegmatischen , kakochymisdien 
Kindern, wo profuse Blutungen, Diarrhoen, Schweisse 
u. dgl. die Pertussis begleiten, das Tannin andern 
Medicauft^itett und vorzüglich den Narcoticis vorziehen. 
; Dass die Pertussis des Jahrs 1839 gutartig war, 
vrurde schon erwähnt; es starb uns Niemand am ei- 
gentlichen Keuchhusten, wohl aber wurde 2 Kindern 
der Übergang in Bfagenerweioliung und 1 nachfolgende 
Phthisis lethal. 

Eine Chorea minor in einem Knaben von 12 Jah- 
ren vrurde durch Valeriana und Asa foetida geheilt. 

AnEdampsie behandelten vnr 19 Kranke und ver- 
loren 4. Es waren die Fraisen häufiger in Kinderö 
männlichen Geschlechts (11 : 8), und unter den Veiistor- 
benen waren 3 Knaben, 1 Bf ädchen. Wir unterschieden 
wohl zvrischen der sogenannten idiopathischen Eclam- 
psie, die primär vom Gehirne .und Rückenmark aus^ 
geht, bei der häufig Congestionen nach diesen Gebil- 
den zugegen sind , und die sich der Encephaloohysis 
nähert, und zwischen der sogenannten sympathischen 
Eclampsie, bei der die primäre Neryenauf rei^Kung von 
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syodem CeUldea^ ntifiiwrtMdi d«m AMonw attifdit, 
dclDi Gehirne iiiidBaefc«Mi«rke svr «ocMidlr sich aiiit* 
tli^j{ imd in der Regri ohne OongestionszujEUk "ver* 
Imft Wahrend wir dert antiphlogiatisch ünd.ahlei, 
tend rerliihren) Galonwl nk den ZinkUumen reich« 
teil, halte UmschlSge machten n. dgl., gaben trir Uer 
mit dem Zink Antadda, Hessen Balaasn. nneiatae oder 
OV cajepat in den Bauch feinreiben, warme KciJkiiUenbar» 
der nehmen, Klyatiere teilen, Senfteige legen etc. Der 
Moschus schien uns gleichfalls heilsamer in der 2« als 
in der ersten Art. Die Mehmhl'der voigdiommenen 
Fälle gehörte den syaqiatbischen Fraisen an; dagegen 
waren die Idiopathischen weit geÜhrlicher, und 3 der 
lethalen Anisginge kommen anf ihre Rechnnog. Nur 
bei einem Kinde wurde uns die Section gestattet* 
Heinrich Günsel, IV4 J. alt, Schnsterskind , litt sdt 
5 Tagen an fieberhaftem Katarrh,' als es am 30. April 
Morgens pldtzHch Ton heftiger Eclampsie mit lividem 
Gesidite, gespannter Fontanellen , sehr erschwerter 
Respiration und contrahirten Pupillen befallen wurde. 
Das rechte Bein war dabei leichenkalt und blau geürbt. 
Die Connilsienen dauerten fast ohne Unterbrechung 
fort, alle Mittel waren fruchtlos, und .das Kind starb 
Mittags. 11 Uhr. Bei der Leichßnöffnung fanden wir 
die Sinus der Dura Mater, die Venen der weichen 
Hirnhaut und die Gehirnsubstanz selbst sehr blutreich^ 
und letztere, mit Ausnahme der festen Pons Varolii 
und MeduUa oblongata ,. weicher als nornnal. Sowohl 
zwischen den Iläuten als in den Seitenventrikeln war 
nur sehr wenig — zusammen etwa ein Esslöfiel voll — 
Wasser ergossen; etwa eine Unze heller Flüssigkeit 
ergoss sich aber aus dem Rückenmarkskanal, der nicht 
geöffnet werden durfte, in die Basis cranii. Brust 
und Bauch zeigten durchaus keine Anomalie^ 

In einigen Epileptikern blieben, nachdem etwa 
vorhandene Causalindicaticmen erfüllt waren , und die 
Kranken l&ngere od^r kürzere Zeit die bekannten 
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f&r dl« WklcsuBstn lidto^ fmummem. baiteo^ ^e Aii^ 
falle aus« la welchen vra ibnlBii die Heilaiig aber eine 
daaernde sai^ miüa die Folgaaeit lehre». . I>k Mekv 
Mb! dar Behandelten hi]^^gien, unter denen freUt«^ 
Tiele si^t JUirzehaden nn Fallancbt leiden^ wurde 
durch dieselbe Therapentäc bis jelnt nur wenige, oder 
nidhi gebeaaert. 

In manchen Üjßf0ekMdem gab ich nach Schoftt^ns 
Beiq>id mit gut^n Erfolge zur Bieftchwiditigung des 
JÜ>domhialnervenaf stmna ganz kleine Dosen Extr. Nuc. 
Vomicae (%4— ^As <*'- ^—^ Alal des Tages.) 

i9. tkJBmOie. Paralysen. 

Zwei Kmier, Wilhelm Fischer, 6 Wochen und 
Auguste Bayer, Vt J« alt, die mit Djrspepsia aoida in 
Behandlung gekommen waren, wurden plätzlich, beide 
kuiüe SBeit na<^dem sie eine teichliche Menge unpaa* 
Sender Nahrung, nam entlieh Milch, genossen hatten^ 
von Auftreibung des Bauches ohne Schmerz, angist» 
Meher kurzer Respiration ohne Husten, blassem ent- 
stellten Gesicht , kaltenf , pulslosen Extremitäten^ 
Schluchzen, leichten Zucknügen; Verdrdhen^ der Augen 
a. s. w. befallen, un4 starben trotz aller angewandten 
Reizitfiittel, Klystiere, Senfteige, Bader u.6.w. wenige 
Stunden nachher» Die Section wies in ihren Leichen 
nichts, als sehr ausgedehnte Mägen, deren Schleimhaut 
venös injicirt und leicht foszuschUen war, nait^, und 
bei Wilhelm Fischer enthielt die Höhle, des Magens 
einen über faustgrossen, mindestens 8$ schweren ccmh- 
pacten Ballen reinen Käses von scharfem saurem Ge- 
rüche^ bei Aaguste Bayer hingegen grosse Mmgen 
einer grauen, mit weissen Flocken gemischten;- saner 
riechenden Und reagirenden Flüssigkeit. Ich kamt 
den plötzlichen Tod dieser Kinder nur einer Magen» 
lähmung — GastropatoUynB — zuschreiben , und es 
möchte in diesen Fällen eine neue Aufforderung däAr 
liegen, bei allen Kinderkrankheitan, die mit Sliurebil- 
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duüg in den ersten Wisgen TerMmd'en sind, Milchkost 
zu nntersafen. Ich habe diese Regel laoner bebigt; 
allda die Torliefenden Beispiele beweisen^ wie ätsAi 
liehe Vetböie in der A»enpraxis belebtet werden» 

Ein Fall Ton L&tmmg der ofteni Extrmnitäim ii| 
anem 39!^hrigen Zinunermaler, der froher .mehmel* 
an BleikoUk gelitten hatte, werde nach voransgeschiok«^ 
ten Abfahrmitteln daroh reiftende Binretbungen and 
den Gebranch des Strychnin's geheilt. 

90. B^amäie. Paranaieni 
Eb kamen nnr 2 Geisteskranke Tor. 
Ein Fall acnter Manie in einer Frau . Von 39 Jah- 
ren, die schon lange an hysterischcao Zufallen litt, 
d^wairf in w^enigen Tagen, ohne dass ihr ArzDeien 
beizabringeB gewesen wären. 

Ein Knabe von 9 J. der durch Epilepsie bl&dain- 
nig, dabei aber so anbiindig geworden war, dasa man 
ans denselben an der Kette zuführte, wurde durch Ein^-' 
reibungen der Brechweinsteinsalbe wenigstens in so 
weit gebessert, dasa er ruhiger, friedlicher war^ miid 
sich i«iner als vordem hielt. 

in. Zu den Krm^kkeiten der Form wul Mldunf. 
.31. Familie. Hfipertrophien, ^ 
Ziemlidh häufig fanden vdr die Zeichen der iierz-^ 
vergrösserung, einer in der Begel durch Rheumatisma» 
bedingten Form. Digitalis, Epispastica, in heftigen 
Fällen kleine Yenäseetioaen waren die angewandte» 
Palliativa; es starb uns keiner der Kranken, wenn 
Wir auch nie im Stande waren, die organische Ver- 
änderung zu tilgen. 

Siruma scheint weniger in der Stadt, doch auf 
dem Lande nicht ganz selten vorzukommen. Wir be-- 
handelten 16 Individuen ; alle weiblichen Geschlechtes^ 
Spong^a marina uata mit Natron carbonicam und Einrei* 
bungen einer Jodsalbe bewirkten, wenn auch nur in 
frischeren Fällen, complete Heilung, doch in der Be- 
gel Abnahme des Kropfes. 
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dt. Famäie. Airopkim. 

*Än Paeimtraphie y einer ziemlich haofigen £[raiik- 
htüy decen Causalmoiiiente in desselben SchädiicUcei* 
ten zu süclien sind , von welcben ich bei den Sero- 
pbeln spraeh, verloren wir 2 Kinder^ Fritz Bnins und 
Lnise Heinemann, beide V4 Jr alt Wir fanden in 
ihren Leit^faen alles W%ii geschwunden, Magen und 
Dannkanal eng^ dunnhantig, bleidi, ihre Mucosa er« 
weicht nnd leicht abstreifbar, und alle Abdominalein- 
geweide klein und blutleer mit Ausnahme der Leber^ 
die in beiden Fällen gross und reich an venösem 
Blute war. Bei Luise H. fand sicli^ überdies im obera 
Lappen der rechten Lunge tul^erkulöse Infiltration und 
etwas Wasser in den Pleurasäcken. In 7 andern Fäl- 
len desselben Leidens hatten aromatische und tonische 
Mittel , je nach den Symptomen und Complicationen 
mit Bheum, Antacidis, Änthelminticis u. s. w. verbun- 
^n, und Unterstutzt durch Loh- und Eisenbader .gun- 
stige Erfolge« Ein passendes Regimen war aber un- 
umgängliche Bedingung der Heilung. 

Eine ziemlich weit fortgeschrittene JNicJleitmaHU- 
sehwinde CTabes dorsualis) wurde durch Tr. nerv. 
BestushefiP. , Einreibungen des Ungn. nervin. , kalte 
Waschungen der Genitalien etc. geheilt. Ein anderer 
Fall ist noch in Behandlung. 

Die in einem Knaben von 13 J. beobachtete JUo^ 
peeia circumscripta (Porrigo decalvans, Will.) blieb, 
vrie alle mir vorgekommenen Fälle di^er sonderbaren 
Atropnie der Haarwurzeln einer Stelle, ungeheilt. 

33. Familie. Stenosen. 

Johann Engel , 95 J. alt, • war schon früher an 
Blennorrhoe der Bronchien , Tenesmus mit Harnbe- 
schwerden u. dgl. behandelt worden. Im August ging 
er mit SteckanföUen zu, bei denen das Gesicht livid» 
Ruckenlage unmöglich , der Puls klein, und vrie. der 
Herzschlag höchst ungleich und unr3rthmisch wurde^ 
die Extremitäten erkalteten, Patient heftig hustete und 
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rasselte ä. s. f. Auch ausser diesen Anfallen, die vor- 
zägiich des Nachts «intrat^n, war die Respiration et- 
schwert, der Pols kidin, ungleich, aussetzend, und die 
Ausknltation ergab neben bedeutendem Schleimrasseln 
in der Brust ungleichen unrythmbchen Impuls des 
Herzens und Katzensdinurren. Die Affection wurde 
für CardiBstenosis (Yerknöcherung im Klappenapparat) 
erklfiit. Die AnfUle nahmen, trotz Digitalis, Epispa- 
stica, Expectorantia u. dgl. angewendet wurden, rasch 
an Häufigkeit und Dauer zu , die Esslust verlor sich, 
der Kr« magerte lib, bekam örtlich Oedem der Knö- 
chel, und starb am 24. Septbr. In seiner Leiche wur- 
den ausser etwas Wasser in der Brust* und im Bauche 
und den gewohnlichen Erscheinungen des Marasmus, 
starke Yerknöcherungen fast alier Klappen des Her- 
zens , ossificirte Kranzarterien und atheromatöse Ab« 
lagerung in der Aorta gefunden. 

Ein anderer Fall Ton sogenanntem Asthma in 
Carl Siemsen, 74 J. alt, Pfrundner des Armenhauses, 
wurde als VerknSeherungen der Aorta diagnosticirt, 
weil Patient auch ausser seinen . heftigen Abendpa- 
roxjsmen brennenden Schmerz unter der Mitte ^ des 
Brustbeins und gegen die rechte Brust heraufziehend. 
Hüsteln mit sparsamem, hie und da leicht Mutigem 
Auswurfe bei völlig möglicher Inspiration hatte, weil 
das Stethoskop weder in den Lungen, noch im Her- 
zen eine Anomalie^ ergab, weil der Patient früher an 
Gicht gelitten hatte und auch seine Radialartmen 
sich fest, hart, verknöchert anfühlten. Der Puls war 
nur im Anfalle ungleich und aussetzend, ausser dem- 
selben rjrthmisch. Blutegel und Schröpfköpfe an die 
schmerzhafte SteUe, Epispastica, Narcotica und Anti- 
spasmodica bevrirkten keine anhaltende Besserung, und, 
aach einer Behandlung von 131 Tagen starb Patient 
am 17. Febr. in einem seiner Anfalle. Bei der Lei- 
<&enöffnung fanden sieh Herz und Lungen normal; 
in dem ansteigenden Ast des Arcus Aortae über, etwa 
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if* TOii» den SemUmiarUappen der Abrta entfernt, traf 
4Biiin an der vordem und nach rechts gekehrten Wand 
eine hnpsvpeU und im Centrum knochenharte Stelle 
vioa der Grosse eines 8 Groschenstuckes ^ die Crefass- 
^rand war um mehr als das Dreifache verdickt. Eine 
lAuilicha nur Heinere l^telle fand sich auch im absteir 
genden A^te der Brustaorta. Beide N. phrenici wa- 
«en fester als iiorraal^ ungleich dick, rosenkranzartig 
anvnfuhi^i und ihr Neurilem etwas injicirt Der 
reoltte zeigte überdies genau in der ^Höhe der Aorten^ 
-verfinderung eine raelanotische Firhung seinier Ner- 
vrascheide auf 3 — i*^' Lange, und war hauptsächlich 
m dieser Stelle kolbig, angeschwollen und ungewöhn- 
Ikh fest Sonst fand sich nichts Abnormes. 

Eine Frau, die Wk Dysphonie Ktt, und bei der die 
heftigen SuffocationszufäUe beim Schlingen, ein Ge* 
fühl von Klopfen im Halse und dem obernTheile der 
Brust, und die pulsirende Bewegung der eingeführten 
Schlundsonde es wahrscheinlich machten , dass die 
Dysphagie Mtweder durch abnormen Verlauf der Ar- 
terlen (Dysphagia lusoria), oder durch ein Aneurysma 
bedingt sei, entzog sich nnsrer Behandlung, bevor ich 
sie genauer untersuchen konnte, und ich habe nichts 
mehr von ihr gebort. ^ 

M, Vamitie. Befarien. 

Die Herzerweiterung ist einer der häufigsten soge- 
mannten organischen Fehler des Herzens, frequenter 
in Frauen als ih Männern, und hängt fast immer mit 
Stockungen im Pfortadersysteme, mit Ptethora abdp- 
-miualis, wie sie sich um die Involuti^nszeit bei 
brauen , bei Raemorrhoidariis etc. häufig findet, zu- 
sammen. Idi halte si« ausser in extremen Fällen nicht 
fBi' unheilbar, und habe audi in diesem Jähre wieder- 
hMt auf die Anwendung der Abfährmittel, der Extr. 
«aponac. , des Rhenms , des 6. ammoniao. etc. , die 
deutlich ausgeprägten Zeichen der Cardieetasie, den 
weit verbreiteten Herzton, den schwachen Impuls, 
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die hcUflD kfappalid^a ÜM^gfflr&tisitniv dte iipoMi t«&> 
melirt dureh 0%vck im Sharobicvlo Cotdis BAob Bkhat's 
Methode , die ÜTide Firbaag de« Gesidito dnd 4er 
Lippen^ die targescirmdeti Jvgularee etc. coie^et ver« 
schwiadeo, und in der Hehnwthl der beh&ttdelten Falle 
anffUileode Besserung emireten sehen« Selbst wenn 
Wasawsuclit znr Eiweitening tritt, scheint die Fro« 
gnose im Allgem^nen minder schlimm ^ als bei dem 
Hydrops aes andern Herafehlern, nur nfnss man sieb 
nicht auf Dinretica allein verlassen, namentlich Digi- 
talis, die die Herzth&dgkeit aU^nsehr herabstimmt, 
nicht missbranehen , nnd das Abdomen berllcksichti* 
gen,' durch OK Ittcinin« dgl. antreiben, und durch 
ttheum und auflosende Extracte offen erhalten. I>oris 
Siegmami , 62 J. alt , Girtnersfrau , wurde auf diese 
Weise zweimal von betrachtlichem Hydrops der Brust 
und des Bauches in so weit befreit, dass sie ihrem 
Hauswesen Wochen und Monate lang Torstehea konnte $ 
zu einer dauernden Heilung hat die Cardiectaae aber 
zu beträchtliche Fortschritte gemacht« Tödlich en. 
'dete nur Einer von 12 Fällen. Frau Seemann, 51 J. 
alt, wnrde, schon seit mehr als einem Jahre krank und 
an sogenannten Magenkriunpfen behandelt, am 22. Oct. 
in die Poliklinik aufgenommen. Sie, zeigte alle Er^ 
scheinungen der Cardiectasie, namentlich die durch 
Perkussion und Auskultation ermittelbaren,' in ausge-^ 
zeichnetem Grade, klagte aber zugleich über Anfalle 
von heftigem Schmerz in der Magengrube, von Angst 
«md Herzklopfen, die in der Nacht antraten, sie laut 
schreien machen und mit Abgang vieler Rucitts beglei« 
tet seia solltm, Anfalle über deren Gönnest mit dem 
Herzieideü die unvollkommene Beschreibung der Kran«^ 
ken wenig Aufschluss gab. Sie erhielt nach einander 
Extr« Tarax. mit Dig. u« Tr. Rhei aquos.; 6. anmioniac» 
mit Rheum; Flor. Benz, mit Sulph. aur. Ba)d befand 
sie eidi besser , bald virieder schlimmer ^ die Anfalle 
traten imaner noch in der Mitte der Nacht, bald mehre 
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Tafe kiiitel*6iiiaiid6lry imld alle 3-*- 4 Ta^e, riii. Ami 
23. Nov. salieii wir den ersten sokliea Anfall, der sicli 
scbott Abends 8 Ubr einstellte , und massten in ihm 
einen heftigen Krampf des Diaphragmas und Magens 
erkennas; Die Kranke sass mit ängstlidier, stocken- 
der, intercönpirter Respiration znsammengebrämmt im 
Bette, schrie so^ lant, dass man sie schon anf der 
Sirasse horte, unter heftigem Kollern im Leibe folgten 
lauttduende Rttctns rasch anfeinander, nod die Herz- 
grabe, die sidi hart and gespannt anfohlte, die die 
Kranke als vorzäglich schmerzhaft bezeichnete, wnrde 
bei jedem solchen Roctns kugelförmig hervorgetrie- 
iben. Das Gesicht war dsdbei Mass, mit kaltem Schweiss 
bedeckt, (He. Lippen bläulich, die Extremitäten kohl, 
der Puls aber nur wenig beschleunigt, klein, krampf- 
haft Klystiere mit As. foetid. and Senfteige beende- 
ten den Anfall nach einigen Stunden. Patientin er- 
hielt Jetzt Belladonna mit Flor. Zinc, und als hierauf 
keine Milderung der Anfälle eintrat, Morph, acetic. 
Gr.^Vi — V2, das im Beginne des Anfalls genommen 
ihn milder und kürzer machte. Dabei nahmen aber 
die Symptome der Herzerweiterung, die venösen Er- 
scheinungen, die Apnoe, die Mattigkeit zu, und Mitte 
Decembers stellte sich Oedem der Knöchel ein. OL 
Terebinth. mit Aether massigte die Hydrc^ie^ allein 
die Kräfte der Kranken nahmen mehr und mehr ab , 
im Januar wurde die Respiration fortdauernd erschmrert» 
die Kranke konnte nur anf der linken Seite liegen, 
Husten mit sch^^erer Eücpeotoration, Rasseln, anfang^s 
rauhe, heisere, unterbrochene, dann ganz klang^lose 
Sprache mid endlich Aphonie stellten sich ein, Vesica-. 
tore zogt^n nicht mehr, Expectorantia und Reiznodttel 
wirkten nicht, und so starb die Kranke am 21. Jan. 
1839. Bei der Leichenöffnuug fanden wir im Kopfe 
mäsmge Hyperaemie $ die Lungen waren mit Blut, die 
dunkel gerötheten Bronchien mit zähem. Schirme aber- 
fallt, in einer Lungenvene fanden wir eine zoUlattg^e 
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d«Bkfiirotk€ PaämloMiteliViii^ dli. mit «br MigfAIeid«!« 
Gefiiaaliaut aber «ikcmMb .Dio Broüdhialdtütea 'VMen 
alle yergtössert mid, «nftfamatiaQli« &er Herzbeutel eot» 
bielt etwa Sil Wasser;» . ^s Iier«& war 6^' .d^'' b<ich, . 
5'^ 1'^^ breit, luid 4iese' Vergrösseriuig kam gan^.anf 
die rechte Herzhälfte , . derea Umfang 6'' 3^'' betn^. 
Das reidite Hersohr war aebr gross und ausgedehnt, 
das linke klein nfid züsamtengesdiraiiipft. . Alle Herz- 
höhlen waren ildN;. schwarzem geronnenem Kate gefüllt f 
die Wandungen dei? rechten yerdn&nt, sie selbst sehr 
betrachtlich erweitert $ die linken hingegen, ziemlich 
normal. Die gnosaen Arteriell zeigten ihre normale 
W^te, das Lumw d^r Yenenstämme war aber ver- 
doppelt and verdreifacht, und, die Jn^laris wie s^ennt. 
wohl die Vena .cava ascendeos. Beide Vagi,, in deilw 
wir den Aas^an^filKmct der beschriebenen Ktampfün- 
iaile Sachen mussten , waren stark , und sowohl der . 
linke als der rechte verliefen, ersterer in der Mitte 
der Brost , letzterer hinter dem < Herzbeutel über me- 
lanotische Drüsen und bildeten dort eine Beugung, ein 
Knie. Der rechte war »it der Drüse fest verwach- 
sen, an der Stelle angesobyrallen uo4 sein Neurilem 
venös injicirt. Die Phrenici waren unverändert. Im 
Abdomen %fanden sich alle Organe im Zustande passiver 
Hjrperaemie und die Venenstäfiime waren sehr weit; 
das Cavum Peritonaei ^athielt einige Unzen gelbli- 
chen Wassers. 

Johann Rencke, 75 J. alt, Wollkämmer, der die 
von Laennec beschrid>enen Zeichen des . Empks^ema 
pulmanmn (Pneumectasia) im untern Lungenlappen der 
linken Seite zur Behandlang brachte, nachdem er Jahre 
lang an Catarrhus d^onicus gelitten, wurde durch 
Expectorantia, SquiUa, Sulphur anrät, o« s. w« soweit 
wieder hergestellt,, dass, er seinem Erwerbe nachgeben 
konnte. 

35 und 36. . Familk. . Eeit^pien %md Trßumatosen. 
Diese beiden Familion^bittchten nichts von Bedeu- 

(5. Band, 1. HeA.) 7 
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tmng. Wi€ktig«re WM% Mh^tgäbm mir dtr ehirwgi. 
sck^n Klinik« Di« beiden Fraciuren des Plraee9sus 
^nfph$iäH»$ — in 2 JimgMi von lä und 16 Jaluren — 
bewirkten kartaickiges Erbrecben, da« erst geraome 
Zeit, naebdem die Bmchenden Tereint waren, mehr 
der Natur als der Kunst wich. 

Soweit dieser Berickt, der aunäcbst meinen lieben 
Scbnlem bestimfiit ist, and aie in der Heimatk an die 
Vorgänge in der PolikUnik im J. 1838 nnd 39 erin- 
nern mag. Herrn Dr. und Privatdosenten B. Langen- 
beck, der mir die Meisten der Ynnitorbenen secirte 
nnd so giitig war, sick den muhvollsien mikroskopi- 
schen fJntersnchnngen , Experimenten an Tliieren n. 
a, f. SU unterziehen und Herrn Dr. Lftnemann, der 
mil> unermüdlichem Eifer die Stelle meines Assisten- 
ten bekleidete, sage ich hiemit öflfeiitlich meinen herz- 
lichsten Dank. 



Mtttheilttngen tma meiner Erfahrung. 

Vom Hofmedicus Dr. Deim^id zu Humoirer., 

Asthma thgmicwn, Laryngismus stridulus. (Letf) 

Natiirs norborun etiendil cnratio. Uipfocrattf^ 
Folgende Beobachtung, eines Falls des problema- 
tischen s. g. Asthma thymicum, durfte als Betätigung 
^er Ton dem englischen Arzte Hugh Lejr aufgestellten 
Ansicht, in Betreff der Ursache dieses räthselhaften 
«bels , um so mehr der Beachtung wertfa sein , da 
auch das, in diesem Falle, eben auf diese Aetiologie 
basirte HeilTerfahren, sich besonders h&lfreieh erwiee. 
Anfangs Juni y. J. wurde idi zu dem 11 Monat 
alten Kinde des Hm. Cr. gerufen, das Ton einem hef-- 
tigen Croup befallen sei. Ich fand das als gesund 
mir bekannte Kind , schlafend mit ruhigem Athem, 
natürlicher Temperatur und fidberlos«» Pulse. Kaum 
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liatte iqh aber dag Atlttnren d«^ Kindes eine Imm Zeit 
beobachtet, als ieh ein leises zischendes Gejr&nscii in 
der Gegend des Laiynst Yernahm. Das Athmen Wurde 
merkHeh schndler nnd afiühsam, und plotdich er- 
wachte das bereits unruhig gewordene Kind keacheod, 
suchte athemlos sich aufaurichten, bewegte ingstlich 
die ausgebreiteten Arme und zitternden Hände. Das 
Gedieht ward tief roth, der Puls äusserst schnell und 
kaum fühlbar, die Zunge geschwollen, und ein was- 
serhrfler Urin, der die >Väscbe nicht färbte, schien 
unwillhfirlich abzugehen. Nach einigen Secnnden liess 
der Erstickung drohende Anfall mit einer tiefen In«, 
spiration nach, der Puls wurde wieder dentlicb, und 
das Kind wieder Tuhig und erholte sich allmäUg, so 
dass, ausser ein^r gewissen Abspannung und Welkheit^ 
der Muskeln, nichts das grosse eben erduldete« Leiden 
"verrieth. Vom Hasten war weder vor dem Anfall, 
noch jetzt eine Spur vorhanden $ auch war das Kind 
nicht heiser und yölfig fieberfrei. — Dass dieses Übel 
nicht Croup sei, war klar; unverkennbar trat hier plötz- 
lic^h ein Hinderniss ein, wodurch der Zutritt der Luft 
in die Lungen mittelst der Rima Glottis gesperrt, 
oder doch sehr beeinträchtiget wurde, daher die J£r- 
sticknng^ drohende Athmungsnoth, so wie alle übrigen 
gefahrvollen Erscheinungen, und der Gedanke an das 
s. g. Asthma thymicUm lag nah. — Al^ ich mich er- 
kundigte, ob das Kind schon mehrmals Zufallen der 
Art unterworfen gewesen wäre, erfuhr ich, dass das- 
selbe seit einiger Zeit, wenn es gereizt oder pMtzltdi 
aus dem Schlafe , geweckt wurde, in ein- leises Ken-* 
chen verfiel; da dieses aber immer schnell vorüber- 
ging und das Kind übrigens nicht krank schien, nitiit 
hustete und bei gutem Appetit war, so wurde das 
Keuchen nicht weiter beachtet, und iur vorüberge- 
hende Folgen des Zahnens gehaUeUf nur in verwiche- 
ner Nacht und heute Wären solche heftige ZufSIle er- 

» 

schienen. ^ In der Absicht, def Cdngestion nach Kopf 
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und Bnist> die der AofiiU veraalasftt haben konnte, 
m begegnen, lirss ich einige Blutegel an die Scblä- 
ibn, Senfteige in den Nacken und an die Waden, ^uad 
ein Yesicatoribm auf ^en eb^n Theil der Bn»»t le- 
gen. Innerlich Arcan. mit Goldechwefel. Bei dieser 
Behandlung zeigte sich in mehren Tagen kein Anfall.' 
Bald aber war ich Augenzeuge eines färchterlichen 
Anfalls^ der in dem Augenblicke ausbrach, als man 
dem Kinde etwas aus der Hand nahm, was es ungern 
missen wollte. Arme und Füsse bewegten sich con- 
Tulsivisch^ das Gesicht ward blauroth, die Augen 
stierten , die Halsadern waren aufgetrieben , und die 
geschwollene livide Zunge ragte aus dem halbgeöffne- 
ten Munde hervor. Kurz der Erstickungstod schien 
bevorzustehen. Indess kam das Kind wieder zu sich, 
war aber jetzt sehi: blass, und lag in einem abgespann- 
ten Zustande ganz ruhig. Wie lange dieser schrecken- 
erregende Anfall gedauert haben mag, war im Drange 
so gefahrvoller Umstände nicht wohl zu bestimmen. 
Nach Aussage der tief erschütterten Matter hatte da^ 
Kind in der verwichenen Nacht einen eben so hefti- 
gen Zufall, so dass sie glaubte, das Kind würde kaum 
den ,Morgen erleben, — Auf meinen Wunsch wurde 
der Hr. 0.-M.-R. St. mit zu Rathe gezogen, der mich 
bei dieser Gelegenheit auf die englische Schrift des 
HughLey »on the Laryngismus stridulus« aufmerksam 
machte, welche er auch die Güte hatte mir zu lei- 
hen. — Das Kiud^ nahm jetzt mehre Tag^ hindurch 
drei Mal täglich Gr. j9 Galomel, aber ohne ^ allen £r- 
£olg. Das ominöse Keuchen zeigte sich bei der ge- 
ringsten Veranlassung und ging sehr oft in- einen 
schweren Anfall über. Das Kind verfiel zusehends, 
und der Tod schien unabwendbar. — Ich las (die 
Schrift von Ley mit vielem Interesse. Bekanntlich 
will dieser Arzt die wesentliche Ursache dieses Aisth- 
mas, das er Laryngilimus stridnlus nennt, in verhär- 
teten und geschwollenen Halsdrüsen gefunden haben. 
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was er auch in einer Reihe von Leichenöffnungen 
äberaeugend, wie wir glauben, nachgewiesen hat. 
Der Werth dieser anatomisch - pathologischen Ent« 
deckung, in Betreff der Causalverhältnisse dieses Übels, 
ist anzuerkennen , allein die Theorie des Zustande- 
komniens dieses Asthmas, die der Verf. darauf zu 
gründen sucht, ist unhaltbar. Nach Ley sollen näm- 
lich die untern Zweige des Nervi recurrentis, welche 
zu den Mushehi des Larynx gehen, die die Rima er- 
i^eitern, durch den Druck der geschwollenen Hals- 
dräsen paralysirt werden, wä^ireiid die Nerven, die 
zu den antagonistischen Muskeln gehen, welche die 
Rima zusammenziehen, ih ihrer Kraft verbleiben, und 
daher die Rima, die der Gegenwirkung ermangelt, zu- 
sammenziehen und völlig verschliesseu. Es ist aber 
nicht denkbar und spricht gegen Erfahrung und Ana- 
logie^ dass Nerven, die so wiederholt in einen Zu- 
stand von Paralyse versetzt worden sind, immer wie- 
der zur normalen Vollziehung ihrer Function sogleich 
im Stande sein sollen, wie bei uuserm Asthma der 
Fall ist. Auch sind die Verrichtungen der obem und 
nntem Kehlkopfnerven nicht von einander zu trennen, 
da ihre Faden sowohl zu den Muskeln gehen, welche 
die Rima erweitem, als zu jenen, welche sie veren- 
gen, vras auch von Porter (Beobachtung über di^e chi- 
rurgische Krankheit des Kehlkopfes etc.) gegen diese 
Hypothese geltend gemacht ist. Indessen schien mir 
in vorliegendem Falle die durch Druck geschwollener 
Halsdrusen auf die Laryngalnerven, krankhaft aufge- 
regte Sensibilität derselben, als Ursache der krampf- 
haften Zuschn&mng der Rima (des Asthmas) plausibe- 
1er, als die -vielfach bestrittene Hypertrophie der Thy- 
mus, da auch bei meinen kleinen Kranken die Hals- 
drnsen zu beiden Seiten geschwollen und verhärtet 
waren. Ich stellte mir demnach zwei Hauptindica- 
tianen. Erstens, die geschwollenen Halsdriiseo als 
mögliche Ursache des Übels zu beseitigen, und zwei- 
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tem, die durcb den Druek dieser gesckwoUefien Dru« 
seQ, verletzte nnd braiikliaft au%er^g^ NerVeAthätig- 
Jieit der Lai:yiigaliierTeii zu bernfaigea vnd zor Norm 
zuräckzufohr^. — Zur Erföllotig der erstea Indica- 
tion schien* mir das Jod, namentlidi das Kali bydro^ 
jodicum, als ein sehr wirksames Mittel, krankhafte 
£xcesse der Vegetation (Hypertrophie) mittelst Be- 
tb&tigung der Resorbtion zu beschränken, am ange- 
messensten; nnd befremdlich ist, dass dieses grosse 
Heilmittel, so viel ich weiss, noch von keinem, ancsh 
nicht von Ley gegen dieses Asthma in Gebrauch ge« 
zogen worden ist, da doch die Indication zu dems^- 
ben, auck für die, welche zur Kopschen Lehre sich 
bekennen, nicht fem liegt. — Das Kind nahm Kidi 
hydrojodici Gr. xii in $1/9 Aq. destil. 3 mal täglich 
ein^i Theeloffel voll oder 60 Tropfw; Einreibungea 
von Ung. Kali hydroj. unmittelbar in die geschwolle- 
nen Haisdrösen vermied ich aus Furcht, dass das da-^ 
durch bewirkte zu schnelle Verschwinden der krau- 
ken Dräsen für die Lungen gefährlich werden konnte, 
wovon W. Stokes »über die Diagnose^« u. s, w. eiii 
warnendes Beispiel mittheilt, und auch mir ist .eki 
FdU ex innerlich, wo ein junges Frauenszimmer, bald 
naclidem die geschwoUetiett und verhärteten HalsdrS- 
sen mittelst Einreibungen ihrem Wunsche gemäss 
zertheilt wurden, in Lnngensucht verfiel« -^ Zur Er* 
fülluqg der zweiten Indication wählte ich die Aaa 
foetida , alle 3 Stunden Gr. i in einer Pille , die in 
eine Zwetsche gehüllt, das Kind ohtie sich dagegen 
zu sperren willig nahm. Die Asa wählte ich^ auf die 
Empfehlung von Miliar, der dieses Mittel bei seinen 
Asthma allen andern Antispasmadicis vorzieht ^ und 
Ley mit überwiegendisn Gründen , wie ich glaube, 
dargethan hat, dasä das viel besproch^e MtUar^sche 
Asthma kein anderes Übeel sei, als eben der Lar)^-' 
gismus stridulus. — Ausserdeln bekam das Kind täg- 
lich ein Cljrstier von Chamillenabsud , virorin )i Asa 
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foeti4a ati%elas't wimM» MigUdi eia lauwames Bad 
voa ChamiUen wid Kleie ^ luid «wischtodarcli ein 
Läxani, und da die Wittemog «ad das Loicai ginatig 
war» niaaate das Kind einen grasen Theil des Tagea 
in freier Luft aein, — Nichts vermag die Heilkräfte 
der Jode mehr zu nnterstntMm. npd die möglichen 
Plachtheile derselben sicherer abamwe^den, als der 
G^Duss der freien Luft, and von Zrit 2U Zeit eine 
Abfohmng, ßie Asa feetida hatte einen wohlthatigen 
Einflass auf den ganMn Zustand des Kindes , nament- 
lich wirkten die Clystiere überaus beruhigend, sie 
eotfeerten fasi jedes Mai ^ntstelUeii Schleim und Blä- 
hungen, Ich kenne kein (Oerminativ, das ohne nach- 
theilige Nebenwirkung so \ieles zu leisten Temnigi 
als solche Aaa foetida Clystiere. Bei dieser 9 — 19 Wo- 
chen oonsequent durchgeführten Behandlung mit allma- 
^S steigender Dose des Jodkali,, bis an 2 Theeloffel 
3 mid taglich, nahmen die Drüsen an Masse und Harte 
ab, und eiiiß' Asthma-AnfSlle wurden seltener und we- 
niger stiairnäsch, so dass in der letzten Zeit nur beim 
plotadichen Erwachen des Kindes, oder wenn 'ihm et- 
was genommoi wurde, was es ongem misste, ein kur- 
zes Kcmchen eintrat. Von den Halsdrnsen blieben 
Jedoch noch inimer Rudimente zu fühlen, welche, o^ne 
dass das Kenchen einen bedenklicheren Character an- 
nahm, von Zeit zu Zeit anschwollen, was wahrschein- 
lich mit der Dentition nnd mit anderen Entwickelungs- 
processen, die zu derselben Periode, besonders in den 
Organen der obem Körperparthieen vorzugehen pfle-r 
gen, nnd ein vermehrtes Zuströmen der Säfte dahin 
veranlassen 9 zssamm^nhangen mochte« — Überhaupt 
ist es glauUieh, und manche Erscheinung deutet dar- 
auf Un j dass die von Zeit zn Zeit excessive Thätig- 
keit der Entwickelungsprocesse, besonders in den Or- 
ganen der Respiration und des Gehirns, den Ausbruch 
des Anfalls dieses Asthmas in Folge von Congestion 
und erhöhter Reizbarkeit befördern und. herbeizufnh- 
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ren retm&gen. D«6 t^ekiodisdie dieses Übeld, was 
d^T Anuftlftiie etMr ' <sotistautea oii^anlschen Ursache 
dess^lbeii, der Hypertrophie der Thymus sowohl, als 
den geschwollenen fmd yeiMrteten Hakdräsen- entge- 
gen za stellen ist , dürfte darin eine Erklärung 'fin- 
den. '— 'Das Kiifdf befand' sich nun, bis auf eineii lei- 
sen kedchendeü Tm bacfr, der sich anch ohne b^nerk- 
liehe Veranlassnng hören Hess, völlig woht, wurde 
Mar in Zeit rem 4 Wocheh zwei Mal von Croup be- 
fallen. Beim ersteh Male wurden Blutegel und Calo- 
Itiel angewandt,^ der Husten blieb aber volle 8 Tage 
ctofipartig. Das zweite Mal erhielt das Kind eine 
Solution des Tart. emet., welcher, nachdem einige Mal 
Erbrechen erfolgt > war , in Dosi refracta genommen 
Ward#^ und 'der Husten verlor in 2 — ^3 mal 24 Stunden 
den verdächtigen Croupton, und mit ihm verschwan- 
den alle übrigen Krankheitserscheinungen. Es besetaF. 
tigte sich hier, was W. Stokes 1. c. von der Wirkimg 
des Brechvreinstelns in der Pneumonie sagt. »!Er 
mache kein Erbrechen, kein Purgieren und die Kran- 
keh genesen.« Bemerken muss ich, dass das Kind, 
nachdem es 6 Wochen frei von Asthma-AnfSUen blieb, 
in der Nacht vom 18. und in der Nacht vom 19. Oct. 
wieder einigte ausgebildete Anfälle erlitten hat, wobei 
namentlich die Dentition, wie aus mehren Erschei- 
ittoigett abzunehmen war, nicht ohne Einfluss gewesen 
sein mochte. Es wurden sofort die vorigen Mittel 
wieder in Gebrauch gezogen, und mit demselben gu- 
ten Erfolg 4 Wochen fortgesetzt. Seit der Zeit sind 
die Anfälle gänzHch ausgeblieben, und das Kind war 
so wohl , dass es selbst bei dem damals herrschenden 
NOW täglich die freie Luft ohne Nachtheil genoss, 
und gedeihete in aller Hinsicht vortrefflich. — Zvrar 
war mitunter, besonders wenn das Kind bis zum Wei- 
nen gereizt Wurde, nocli immer ein sehwaches Ken- 
dien hdrb&r , da der Ge$undheitszustand übrigens er- 
Tirärisk?bt SVrfr,'iio' enthidt ich mich 'alles ferneren är^t- 



EmsduM^MB^ /«ml li^me, dtss toi. dehr i^pnlck 
Ccmsütatioiir der Sindas miibidfer fiMt di«9e gefohylac 
sea AxKwnlita' 8itfa«rasgieiolien wurden, «nd nekne 
Hoffnao^ wtirde nie&t g^äusclit. 

Ick gkmbe, ««letiMii KuiisigenttsseB es sclmldiglwi 
seih,^ sie auf eme 6iiila€iie:Heäinetiiade aufnärJatem 
zu machen , welclfe ich seif eider Beihe vod * Jafateu 
mit überaus g«Bsti|fem Erfolg itieMaöh aogeweäbdet 
bab^ , und swar gegen ein Übe) , das- eigenffich ifadir 
ein Odium als Kraiikheit ist, und das daher auch in 
den pathologWdieQ Handbüchern' hatoa erwähnt winl, 
das jedoch * sum schmerzliohen Yerdcuss dos davan 
Leidunden und seiner Umgebung y wie* •seines Ar^tes^ 
nicht selten Aeo. ratieoellsttn thea^yehtischen Bänü^ 
huBgen hartnichig» troixt Da» ÜbuL ist> die s. g. 
Ozaena, der^(ttbele) Gexndi aus dear Käse^ und avhur 
niehi die Toueiische-, oder Ttiedmehr die' Tenenaob- 
merkurielle, derCariea derNasenknoichen.zum'€lruiide 
^i^y sondern die gutartige O^Aeda, die irriger Weirt 
einem übelrieehendm Geschwüre, in .der Nase eügev 
schrieben wird. Dass aber . ein solches Geschwür gär 
nicht vorhanden ist, davon hdbe ich ndch durch terje^ 
faltige UfntersuchuBg wiederholt überaengt* Auch^fuh- 
len die Kranken, aeUrst wwn inMi sie eine etwas 
scharfe Flüssigkeit, z. B. verdiänten Essig, auftchoa«»» 
ben lässt, an keiner Stelle in der Nase Schmerz , ein 
Beweis, dass keine Excoriation- daselbst Statt findet.-«- 
Die Nasenscbleimhaut . ist mehr oder weniger aufge«- 
lookert luod bis zu den äusseren Rändern der Naseu- 
löcber etwas geröthet. Zu Zeit^i bilden sich Boskcfn 
verbarteten Schleims in der Nase> die, wenn sie' sich 
ablösen oder abgelöst werden, auf der der Schleimhaut 
zugekehrt gewesenen Eläche blutig erscheinen. Ausaer- 
dem sprechen die Kraoiken etwas durch die Nase, oder 
wie eg (nach Lidbtenberg) richtiger beissen solle, nicht 
dur^ die Nase, denn gerade wenn der Ton nicht frei 
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iemdlx die Na^ ftiaiigtti kana, wie ebte hei der Oaeeiia, 
wo die aufgelockerte Sdüeimkant dea Doroli(|^aiig des 
Tom durcli die Nase sperrt, wird er CSannettentoB 
oder näselnd. Übrigei» ist die Gesondbeit dieser Lei- 
denden in keiner Hinsieht gestört. Das Übel scheint 
lediglich in einer alienirten, oder ^nrersen Exhala- 
tion der, meistens durch laagwimge Temachlässigte 
Catluirhe erkrankte Schleimhaut der Nase zu Kegeo, 
Wobei zugleich eine gewisse Opportunität, etwa scro- 
phnlose Ditthesis, als causa remota der alten Schide, 
aut wirksan sein bmiss, wenn das Übel zu Stande 
kommen soll , da nicht jeder TemachlfisMgte Nasenca- 
tarrh Ozaena zur Folge hat. — Das characteristischste 
und unrerkeanbare dieses Übels ist der eigenthttmliche 
widerliohe und penetrante Geruch aus der Nase, der 
in der Entfernung Ton mehrte Schritten sich sdioa 
sehr boBcrklich macht; die franzosbehe Benenanng 
puaais und punaise (Synonym mit Wanze) ist daher 
sehr bezeichnend. -^ Bemerkenswerth ist, dass die 
Leidenden, obgleich ihr Geruchssina für andere Ge- 
rüche nidit stumpf ist, ilen um sidi her yerbreitenden 
Gestank, selbst nScfct riechen, was auch mit der abdl- 
rieehend«Di Exhalation der Langen der Fäll ist. — Es 
verfaik sich, wie mit Tielen unsern moralischen Per- 
v^mtaten, die, so lästig sie auch andern sein auigea, 
wir selbst dodi gar nicht ahnden. — Alle meine Kranke 
waren weiblidien Geschlechts, und zwar juage blü- 
hende Mädchen. Eine war nur 7 Jahr alt, bei der 
einiger Verdacht von Scnq>lielD Statt fand, and deren 
Tante eine ältliche Person, ebenfalls an punaise lei- 
den soll. ' Alle waren normal menstruirt, aar bei ^ner 
IS^ahrigen, warrä die Meoses noch nicht gehörig re- 
gullrt. — Wie hartnäckig das Übel zu Zieiteä sein 
liann, beweis' t der Fall eben dieser jungen Daane, die 
seit mehren Jahres schon im hohen Grade orit paoaise 
behaftet war , wogegen sie bereite auf Anreihen n^- 
rer aasgazeicihneter: Ärzte SIoUiea»Hrunaeii and Sade- 
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kared otee apw NoteM gAnmiA kattel Em Im^ 
rühmter kliniscker Lehrer, der* itankalb omisalliitt 
wurde, empfaU den Gebrändi dee Eileener Bades, 
was aber , da man siiA Keine Wirlwng davon TeCf 
sprach, nicht in Anwendung kam. Darauf wurde das 
Kreoaot lange Zeit hindurch örtlich angewandt, ver«- 
muthlieh in der Absicht, das vermeinüiche Nasengel 
schwur zu heilen, aliein filles blieb erfolglos. -^ Vor 
etwa zwei Jahren wendete sich die s^hr besorgte 
Mutter dieses jungen Madchens an mich ; ich emi^U 
das sich mir oft hulfreich bewährte -Heilverfkhm^ 
und die plinctliche Befolgung desselben befreiete sie 
in Zeit too 6*-6 Dlonaten, von dem langwierigen^ ihr 
and andern so lästigen Übel. ^^ Das Mittel^ das ich 
anwende, ist ganz einfach, und besteht hauptsächlich 
in folgender Injection. Calcariae chloratae giß — 5ii 
tere in mortario vitreo et sensim affunde: DecoctiRa- 
täahiae (ex S/9) S^ü Stent per dimidiam borae in quiete, 
dein liiupidum decantetur. Von dieser Iiyectionsmasse 
wird mittelst einer Spritze, die eine lange Spize ha- 
ben muss, damit sie hoch genug in die Nase gebracht 
werden kann, 3 bis 4 Mal täglich in beide Nasenhöh- 
len eingespritzt. Während dem Einspritzen wird der 
Kopf etwas zurückgebögen und die Nase nachher zu- 
gehalten, damit die I^jectionsmasse eine kurzt^ Zeit 
in der Nase bleibt. — Die Ratanhia ist eii^ beleben- 
des und eigenthümliches Adstringens^ dem keins un- 
sers Arzneischatzes in dieser Hinsicht gleich zu steL 
leo ist. Sie wirkt besonders heilkräftig auf die Schleim- 
membranen, und Terdi^it bei Leiden derselben alle 
Aufmerksamkeit. — Früherhin glaubte ich, um der 
Materia peccans lege artis.Thär und Thor, au ö£Ehen, 
alle Emectoria in Tbätigkeit setzen zu müssen , und 
Terordnele demnach , beim Gebrauch der Ingeetioneai^ 
ZQgleidi ein Dek'okt ^er SassapariUa , der Bi^'danna 
u.. dgl., gab oft Abführungen von Calomei und Rhewtt^ 
liess eine FontaMlle lagen und lamiraKme B&i^ neh^ 
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min^ Allem spatere Eifaiiiii&g«ii hafe« mich gelehrt, 
&aAk der gehörige und anhaltende Gebrauch der er- 
«rShnten Injectionen , und von Zeit zu Zeit ein Pur- 
gmis {«nd 2 — S kräftige lauwarme Salzi^äder in der 
Woche hinreichend «ind, das Übel tuto et jucunde za 
heilen. Schliesslich erwihne ich noch , dass auch in 
den Fällen, wo in Folge einer chronischen Otitis die 
Seeretion und Exhalation der Schleimhaut des Ohrs 
übeirieohend ist, diese Behandlung mit Nutzen aozu- 
wenden ist, - nur wird hier die Injectionsmasse nicht 
ms Ohr gespritzt, sondern gegossen, während der 
Kranke den Kopf auf die gesunde Seite legt, nach 
etwa V4 — ' 1/2 Minute lässt man die Masse wieder aus- 
fliessen und wiederholt dieses täglich 3 — 4 Mal. 



Über erweichte Tuberkeln (Balgtuberkeln) in der 
Substanz des Uterus als Geburtshinderniss. 

Ton Dr. J. P. (kiander, Prof. in Gdttingen. 

tOn a beau faire, 00 ne fait jamais rien: quel- 
que belle Operation qa*pn puisse faire, eile oe 
fait point d'^clat: mais bien le contraire,: qu'QD^ 
femme seit si bien accoueh^ qu^on soubutera^ et 
qtie malhenreasement eile vlenne h monrir, ce seia 
toujours la fante de celui qui aura accouche U 
femme. Tant la medisance a de Tempire sar la 
verit^.«. Portal. 

Nachdem die Lehre von den fehlerhaften Kindes- 
lagen und den mechanischen Verhältnissen des Bek- 
kens durch die wissenschaftlichen Bestrebungen der 
geburtshülflich^n Autoren ziemlich erschöpft ist (der 
guten 'und schlechten Lithographien und Kupferstiche 
Aber diese Gegenstände i^t eine solche Fülle, vrie 
iiber heinen andern Gegenstand im Bereiche der Heil- 
und Wundarzneikunst) ; mag es an der Zeit sein, den 
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ttbr%eii, weniger medhamscheB V^ättitiss^a m4fi«^ 
bartsliiiidemUsftn die sclmldige Aufmerksaniikeit 2t 
widmen,' zaroal den Krankheiten des GA&xorgBm 
selbst Wie sehr dieser Gegenstand bisher vertut^k» 
lässigt wurde, beweisen die meisten systematisehea 
Lehrbücher der Geburtshüife, in denen seit jeher den 
Mechanismen, der Enge, Weite, Neigung, Obliquität, 
Lagen etc. fast alle Aufinerksamheit zugewandt $ die 
Krankheiten der Gebärmutter aber unter, zum Theil 
magern und nichts sagenden Titeln: Schwäche, Er^ 
mudung, Erschöpfung, Atonie, Asthenie, Krampf, Con- 
vnlsibiUtät , Zündlichkeit , Yollblüthigkeit etc. ab« 
gehandelt Wurden. Den Rheumatismus der Gebirmut* 
ter handeln Einige mit grosser Yarliebe in einem be- 
sondern Capitel ab, wähifend sie andern weniger pro- 
blematischen, durch die pathoJogische Anatomie nach« 
weisbaren Krankheiten, nur geringe Aufmerksamkeit 
schenken. 

Ich habe schon an verschiedenen Stellen die Auf- 
merksamkeit der Beobachter auf gewisse, weniger be- 
achtete Geburtshindernisse zu lenken gesucht; wie im . 
ersten Bande der Gemeins. deutschen Zeitschr. für 
Geburtsk. Weimar 1827. S. 163 auf ein seltene^ Hin* 
derniss durch Hypertrophie der Nieren des Fötus, 
und in Siebold's Journ. für Geburtsh. Bd. 16. 1S36. 
S. 1 auf die Stricturen der Gebärmutter. In meinen 
Ursachen und Hnifsanzeiger der unregelmässigen und 
schweren Gebarten 2e Ausg. Tiibingen 1833 habe ich 
alsdann die mir bekannten Geburtshindernisse unter 
3 Classen sorgfältig zusammengestellt. 

Hier will ich den dort Terzeichneten ein Neues 
, hinzufugen, wovon damals nicht die Rede sein konnte, 
da der Fall, welcher über die Sache Aufklärung gab, 
erst im Jahre 1837 sich ereignete. 

Unter der Rubrik: Ursachen zu schweren Gebur- 
ten durch Beckeogeschwülste , Sarkome, Steptome, 
Exostosen , Abscesse , yergrösserte Eierstöcke etc. ^ 
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wei'dMf bei den Aotoreii fast immer reiii mechanische 
Mindemlsae verstanden, die sich dem Dnrchi^ange des 
Kindes dnrch das Becken in den Weg legen. Wir 
werden aber sehen, dass in dem Falle, welcher uns 
hier beschiftigt, das Hindemiss weder ein rein me* 
chapisches war, noch der Beckenranm im mindesten 
dadnrch beeinträchtigt wurde. 

Die in der Substanz des Uterus eingebetteten 
Balgiuberkeln hinderten die Geburt nicht dadurch, 
dass sie den Beckenraum beengten oder sich dem 
Kopfe in den Weg legten, sondern sie hielten die 6e* 
burt dadurch auf, dass sie die Action des Gebäror- 
gans lahmten, die Ausdehnung der Uterusfiebem un- 
möglich machten und d^n Fötus statt vorwärts zu 
treibte, zurück hielten. Es entstand dadurch eine 
eben so grosse Schwierigkeit, als wenu das Beeken 
verengt gewesen wäre, und nur durch eine Uirtige 
Operation und die Beihülfe des Hakens konnte die 
Entbindung zu Stande gebracht werden. . 

' Ungeachtet ich mir viel Mühe gegeben, einen Pa- 
ndlelftiU bei den Beobachtern aufzufinden, und zu dem 
Zvrecke in der einheimischen und fremden geburts- 
höMichen Literatur mich umgesehen habe, ist es mir 
nicht geglückt, einen Fall zu finden, der demjenigen, 
von welchem ich hier berichten will, völlig gleich 
vrSre. Die geburtsliülflichen Schriftsteller erfvähnep 
meist der Sache mit keiner Silbe. Ton fibrösen Kör- 
pern, Steinen und Exostosen ist zwar aller Orten 
die Rede, und Niemand stellt es in Abrede, dass sol- 
che Massen , zumal wenn sie ein bedeutendes Volu- 
.men erreicht und an der untern Hälfte der Gebärmut- 
ter, am Muttermunde oder im Becken ihren Sitz ha- 
ben, die Geburt erschweren, selbst unmöglich machen 
können. Dass aber erweichte Tuberkeln in der Sub- 
stanz des Uterus, ohne den Bodenraum im mindestea 
zu beeinträchtigen, die Geburt aufhalten, ja aufs äns- 
serste erschweren können, scheint nicht allgemein be- 
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erhört seltM Torkoniiit (was biei 4m frosten 'V<erhr»i^ 
too^ der sorepknloeeii und tubereidoeeE DiatlMtis-Dtokt 
wabrscheiiiKch iet), als weil der Zafall es wollte, 
das» die Ldelienschatl anterUieb oder nicht soi-gf&U 
iig geniif angestellt wurde. 

Morgagni i^ist, XXXIX« 36 qirickt rwk »Tn<> 
mores scirrhosi« Atheromata, StaatoBMita^ avch^^ron 
»cjrstici Tmores« und »Tabercala pus jam habentia« ' 
des Utenis^^ ieh kann aber nickt bemerket, dass er je 
in der Substanz der schwangern Gebärmatter er* 
weichte Tnb^rkeln gesehen hat, Belianntlich ist der 
Begriff des Tuberkels, als einer speciiftscben Degene» 
ration ans Ablagerang einer eigenthümlichen Snbstani 
in das Gew«be, Tornehmlieh der Lange, aber aac^ 
aller anderer Organe, wekbe die Neigang hat, ^ch 
zu erweichen und in Eiterang ub^sugehen^ neueren 
Vrsprongs. Die älteren Aotoren and die Geburtshel- 
fer bis za den neusten Zeiten, verstehen unter Tuber* 
kein der Geb&nnotter fiist immer die fibrösen Körper 
oder Sarkoma, welche mit dem', was man jetzt Tu* 
berkd nennt , nur entfernte Ähnlichkeit haben. *) 
Oder sie Terwechseln den Tuberkd mit dem Steatom, 
einepi mit fettiger Sobstanz eif&llten Balge, dem Speck* 
gewSchs, wie es Bernstein nennt, welches sich eben 
durch jene fettige Materie untefieheidet, die der Balg 



*) Ist es aber völlig aasgenacht, dass fibrdse Körper nienials 
▼om Centnini ans sich erweichen und ^ in purulente Materie 
sich auflösen? Dass sie leicht ossificiren ist bekannt. Mir 
deuten aber auch einige Beobachtongen aof jene mögliche 
Erweichnng hin. Vberhaopt leiten vielleicht alle Jen«> durch 
äusgere Merkmale und iq>€ctftsGhe Namen unfersi^iedeAe Af<» 
teiorganisationen : Tuberkel^ Sarkom, Steatom etc.^ ihren Ur- 
sprung ana einer gemeinsamen Wurzel, und sind (wenn nicht 
jeder solcher Vergleich hinkte) nichts anders, als die zum 
Gidlapfel, zum Mutterkorn, zur Spongia Cynoebati oder Me* 
rnlins Yasfator entartete gesunde Substans. 
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(qpti4> tfe» TilbeBkeb Atewüs «üÜMit, inehmAx mit 
efaraf »6iw«iMrtig«D:^ kette» ^ w^isien • o4er gelben, 
eheiw edel* auch g3rpMrtigeii Matariei eärfiittt iat. 

' Laesenswerthe Fiile, in denen «harte Sbrätie Kör- 
pet (Saroomata) mit det Geburt in Gönflict haaamxy 
diese erschwerten und unmogUeli machteo, finden sich 
in . Osimders Jlandiyoche 2e Ausg. Bd. 1. S. 8ly 173 
und BIO^ saanai der letzte Fall, lA welcbem das Un- 
geheiier eines Sairkosbe >(wiB das Präparat ans der Sam- 
»erscken. Saaunintt^ noeh jetzt beliireis't) der Con- 
ception nicht hinderlich' war , die Gebnrtaber-.Tdllig 
nnmöglich machte; in X Bums Princip. of Midw. 
1814 8. 31 und 2%»rt(m'^, Be6(>. einer dorch eine be- 
dentende fibröse Geschwulst' der Gebärmutter, gehin- 
derte Entbindung 9 die «durch Zurücbstossen der Ge- 
schwulst bewerkstelligt würde, in der Zeitschr. fnr 
die ge». Med. Hamb. 1836. Th* 1. S. 258. 

• In den nachfolgenden literarischen Untersuchun- 
gen, die ich zu dem Zwecke angestellt habe, um mich 
zu überzeugen, ob der Gegenstand, von dem ich hancUe, 
neu sei oder längst bekannt, und die^ ich hier mit- 
theilen will, wenn sie auch nicht eben sehr erquick- 
lich sein sollten; habe ich nur wenige Stellen gefun- 
den , die sich genan auf die Tuberkeln in der Sub- 
stanz des Utema beziehen lassen, und keine einzige 
Beobachtung, in weljcher erweichte Tuberkeln sich 
mit der Geburt complicirten. Solche Entdeckungsrei- 
sen im Fel^e d^r Literatur gewähren immer einigen 
Nutzen, und der Suchende gelangt in der Regel am 
Ende ans Ziel, wenn, ihm eine gute Bibliothek zu Ge- 
bote steht und, die Geduld ihm nicht zu früh ausgeht. 

« In Prorieps Handb. der Geburtsh. 1827. S. 255 
werden die\ organischen Krankheiten des Uterus als 
Geburtshinderniss kaum mit einem Worte erwähnt; 
nur »Geschwülste der Vagina« also immer die einfach- 
sten Vorstellungen von Verstopfung der Passage, wer- 
den als Hindemiss betrachtet. 
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« 

In SieboliPs Lehrbuch Th« 1. 8. 361 und dessen 
Handb. der Frauenkrankh. Bd. K S. 721 ist nur von 
Sarkomen und Steatomen die Rede. 

Mende in den ^ Geschlechtskrankheiten 2r Bd. v« 
Balling^ 1831 hat S. 692 nur fibröse Körper im Auge, 
and Carus im Lehrb. der Gynäkoi Th. 1. S. 310 er- 
wähnt des Steatoms, Sarko<* und Osteosteatoms in Be- 
ziehung auf die Geburt nur im Allgemeinen $ des Tu^ 
berkels wird nur als ^ines harten fibrösen Körpers 
gedacht und von erweichten Tuberkeln in der Sub- 
stanz der Gebärmutter gar nicht gehandelt. 

Auch bei Nuuche des maladies de TUterus P. 1816 
ist nur der alte Kohl yon Steinen und harten Gewäch- 
sen aufgewärmt. 

Mad. Lachapdle in ihrer Prat. des acc. 1821 
kommt aus den i^diametres und position$<( gar nicht 
heraus. 

John Bums Princ. S. 78 lehrt zwar: »tubercles« 
seien hanfig im Uterus; da er aber auf Bayle (S. Cor- 
visart Joum. de Med. an. XI. Tom. 6. Remarques sur 
les tubercules etc.) verweiset, und von fleischigen 
Massen spricht j sieht man leicht , dass er auf fibröse 
Körper deutet. Bei den »steatomatous or atheromatous 
tumors<it Ton verschiedener Gestalt und Grösse mit dem 
Uterus verbunden, citirt er unter andern Stoll's Rat. 
med. P. II. S. 379. 

Auch /. T. Ingleby in d. Factsyand Cases in ob- 
stetric medicine Lond. 1836. S. 157 beschränkt sich 
auf »fleshy tubercles« , auf die Fleetw. Churchill in 
seinen verdienstvollen Outlines of the principäl disea- 
ses of females 1839. S. 132. bei den Geschwiilsten der 
Gebärmutter wohl gleichfalls hindeutet. 

Colambat im Träit^ des maladies des femmes 1838. 
T. 2. S. 585 spricht von einer »Induration tubercu- 
leuse du coUj doch* nicht in Beziehung auf die Ge- 
burt, und hat überhaupt gar nichts, was sich auf un- 
sem Fall beziehen liesse. 

(5. Band, 1. Heft.) 8 ^ 
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Etwas näher kommt ihm Velpeau im Trait^ de 
Part des aceonch. 1S29. T- 2. S; 652, vro bei der »Dy<. 
stocie produite par* I'^tat des organes de la femm^« die 
Rede ist, von Abscessen im Inaern des Uterus. Da- 
mit ist schon ein annähernder Schritt gemacht. 

Mad. Baivin (Docteur en med. de Tnniv. de Mar* 
bonrg , jetzt in Versailles , wie mir Tor Kurzem in 
Paris gesagt wurde, Ton einem Manne, der sie ihrer 
Kenntnisse nnd Bescheidenheit wegen sehr lobte) hat 
bekanntlich in einer besondern Schrift: Recherches 
snr nne des causes les plns freqnentes (?) de Tavorte- 
ment Parr. 1828 die Meinuftg aufgestellt, dass Tuber- 
kelbildung ^n der Umgebung des Uterus, so wie Ver«. 
wachsung mit den benachbarten Theilen, daraus ent- 
stehende Unbeweglichkeit und behinderte Aasdehnbar- 
keit, die wahre Ursache des Abortus sei. Es ist nicht 
ganz leicht ihre Meinung zu verstehen oder in der 
Schrift aufzufinden; noch weniger leicht mochte es 
sein , Yon der Wahrheit der dort geäusserten Asser- 
tionen sich zu überzeugen, die auch nicht gerade 
viele Anhänger sich erworben %u haben scheint. — 
Hier erwartete ich sicher etwas von den erweichten 
Tuberkeln im Innern des Uterus zu lesen, fand mich 
aber gänzlich getäuscht. Es wird nur von »affections 
x;hroniques des annexes de Tnterus«, von »adh<^rences<(, 
von »tubercules^< und »kystes<< in der Nähe des Ute- 
rus gesprochen, niemals aber, so viel ich habe finden 
können, von tuberkulöser Alteration in der Substanz 
selbst. 

Mit noch grösserem Zutrauen nahm ich dann ^nes 
der neueren Werke über die Krankheiten der Gebar- 
mutter zur Hand, welches jetzt aller Orten, nament- 
lich in England, von Heming übersetzt, viel benutzt 
wird, und in der That mehr Eigenthümliches, aus rei- 
cher, doppelter Erfahrung enthält, als viele ältere 
Handbücher der weiblichen Krankheit, die, in den 
einmal recipirten Kreis von Frauenzimmerkrankheiten 
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wie gebaDüt, sich damit begnägen, in tsteifem Para* 
graphentoa, das^ längst Bekannte imper tv^ieder vorzn* 
bringen, ohne durch sorgfaltige eigene Forschung und 
Leichenschau erheblich Neues hinzuzufügen. Dies 
Werk ist: Botf;tii et Dugi^ Trait^ pratique des mala- 
dies de Tuterus et de ses annexes 1833. 2 Vcü. mitK« 
Hier heisst es Th. I. p. 295: das Gewebe des Uterus 
sei verschiedenen Entartungen (deSg^^rescences) un- 
terworfen, die man in 7 Blassen bringen könne: 1) 
T>4g. vascnleose (wohin die Fungositäten gehören, die 
Levret >mTaces« nenne); 2) cellulaire (Polypen); 3) 
fibrense (Sarkom); 4) ossense; 5) tubercideuse; 6) 
st^tomeuse; 7) canc^reuse. Nachdem dann S.304 bei 
der tttberkniosen Entartung eine (nicht recht deutli- 
che) Definition des Tuberkels gegeben ist (on entend 
par tttbercnle cette altera tion ou cette production dans 
la quelle la substance d'un organe est infiltr^e, cou- 
verte ou seulement ^cart^ par un amas de matiere 
concr^te <tc.)^ wird von äussern und Innern Tuber- 
keln der Clebärmutter gehandelt, auch eines specialen 
FaUs gedacht; aus allem geht aber kein deutliches 
Bild hervor, und von einer Beziehung des Tuberkels 
auf die Geburt, ist ube)-all nicht die Rede. Wo von 
Geburtshindernissen durch Geschwülste gehandelt wird, 
wie S. 320, sind offenbar auch hier, wie aller Orten, 
harte Knollen und Speckgewächse gemeint, welche 
den Weg verstopfen oder beengen. 

In dem Falle, dessen AshweU in Guy's Hosp. Reports 
P. n. 1838. • On hard tumours of the uterus, treäted 
by Jodine , gedenkt , wo sich der Tuberkel in der 
Schwangerschaft entzündete, eiterte, Peritonitis be- 
wirkte und den Tod bald nach der Geburt veranlasste, 
sieht man nicht deutlidi, was er unter Tuberkel ver- 
steht, und ob andere als fibröse Körper gemeint sind. 

Deutlicher spricht sich Duparcque im Trait^ des 
alterations organiques de la matrice 1832 über den 
Gegeastand aus, in dem er von den Tuberkeln der 
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Gebärmutter sagt, das$ sie sich ioi Centrum erweich- 
ten und zuletzt eine käseartige oder eitrige, in einen 
Sack eingeschlosis^ne Materie . bilden. Da er ab^r kei- 
nes bestimmten ^ Falles gedenkt , bleibt , es ungewiss, 
ob er nicht aus > blosser Analogie diesen . Schluss zu 
machen . sich .erlaubt. . 

Von den Geburtsärzten wandte ich mich . darauf 
zu den pathologischen Anatomen, in der gewissen Er- 
wartung, bei diesen mehr Ausschluss zu.eriialten. 
Nach einigen \ergeblichen Bemühungen fand ich mich 
dann endlich auch nichik getäuscht. Ed bleibt aber im- 
mer, 'wie ich denke, der grosse. Unterschied .zwischen 
ji^ner gleich zu nennenden, und meiner. Beobachtung, 
dassMeckel nur flüchtig eines ähnlichen Falls gedenkt, 
ohne alle Beziehung auf die Geburt^ hie? aber der 
Verlauf der Geburt, die tödtliche Krankheit und Lei- 
chenöffnung im '. Detail gescfiildert wird , wodurch 
die Sache erst practischen Werth, besonders in Be- 
ziehung auf die Gebuütshülfe erhält. 

J. F. Lobsteiny dessen Traite d'anatomie pathologi« 
que 2 Voll. ,'1829 — 1833 ich zuerst aufschlug, um nach 
den Tuberkeln des Uterus mich umzusehen, handelt 
im speciellen Theile bekanntlich 'nicht von den Krank- 
heiten- der Gebärmutter (der Verf.^ starb vor der Voll- 
endung des Werkes) ; im ersten oder allgemeinen Theile 
aber ist nur von den Tuberkeln überhaupt die Rede. 

Cmveilhier in s. pathologisch-anatomischen Pracht- 
werke hat zwar Livrais. XI. PI .5. das Monstrum ei- 
nes Sarkoms (ziemlich steiO abbilden lassen, und han- 
delt an verschiedenen Stellen des schwerfälligen Tex- 
tes von den fibrösen Körpern. Ich kann aber nicht 
finden, dass er den Tuberkeln des Uterus specielle 
Aufmerksamkeit gewidmet hat, 

' Die beiden folgenden Monographien : J. Baron: 
Enquiry rßspecting tuberculous diseases. Lond. 1822^ 
und H. C. Lombard: Essai sur les tuhercules. Paris 
1827. 4. halten sich meist in den Gränzen der Lun- 
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gentaberkelo, ohne andere Organe apeciell zu betra€:h- 
ten. Dass Baron den Ursprung der Tuberkeln * aus 
Hydatfdeu ableitet, ist bekannt. 

Aucb das Diction. des sc. mrid^ T. 56 p. 72 Arti- 
kel Tubercule habe ich nachgeschlagen und an die- 
ser Stelle Allgem^nes und Specielles abgehandelt ge- 
funden , nur nichts über die Tuberkeln des Uterus. 
JEben so ivenig bei Voigiel im* Handb. der pathol. Ana- 
tomie 1806. Bd. 3. 

Erst in SfeckePs path. Anat. Bd. 2. 1818. S. 386 
gelang es mir einen Parallelfair zu^ finden« Meckel 
sagt nämlich: es kämen scrophulöse Tuberkeln in den 
Geschlechtstheilen vor , die mit den Lungeutuberkela 
aberein käm^i. Er habe die Gebärmutter einer 40fäh* 
rigen Ftau einmal ganz mit Bälgen von der Grösse «n 
ner Erbse bis Haseinuss durchsäef gefunden j die einen 
geglichen Eiter enthielten. 

Wir wenden uns nun nach langen Umschweifeb 
und überflüssigem Citaten-Prunke, der jedqch vielleicht 
ein Gutes hat, dass er den Leser an gute Bücher er* ^ 
innert, zu dein, wie ich glaube, leseaswerthen Falle, 
vrelcher zu dieser Abhandlung Yefranlassung gab. 

Beobachtung, 

UVieder eine jener schweren Entbindungen, die 
einen Anfanger zur Tersä weiflang bringen könnte! Am ' 
13. März 1837 wurde ich aufgefordert, die Ehäfrau des 
T. B. zu besuchen, die seit 24 Stunden in der Geburt 
begriffnen sei, und von der die Hebamme glaubte, daiSä 
sie lang über die Zeit schwanger gehe. Man wollte, 
fürs erste jmjr, dass ich ^ etwas verschriebe, damit bes- • 
sere Wehen entstanden, die äusserst schwäch und lang- 
sam einti-aten und die Geburt nicht förderten» Ich 
sab hier die Frau zum ersten Male, die ich ihres 
blassen , magern und cachectischen Ansehens nach, 
eher für eine alte zahnlose, kränkliche Frau als für 
eise Gebärende gehalten hätte. Sie sagte selbst, sie 
sei 43> Jahre alt, andere behaupten 45^ ist die zweite 
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Frau des nodi ju^endlkliea Slannes, der in erster Ehe 
drei Kinder gezeugt liat^ die ihm sämmtlicli an Hy- 
drocephalas starben. Die auffallende Ironie des Sfchidk- 
«als lässt diesen jetzt Zeuge sein, wie auch das Vierte 
zu Grunde geht • 

Bei der Erkundigung üadi den näheren Umstän- 
den der Schwangerschaft erfahr ich, dass die Fra« 
zwar drei Fehlgeburten hinter einander erlitten , aB^r 
nie ein zeitiges Kind geboren habe. Alle vermathe- 
ten, dass sie aber die gesetzliche Zeit schwanger gehe 
und erzählten, wie sie schon lange auf die endliche 
Niederkunft gehofft hätten. Pfingstep sei die Men- 
atruatiön zum letzten Male ordentlich 'erschienen. Da 
der 22. Mai (Pfingsten) dem 26. Februar entspricM^ 
ginge die Frau 23 Tage übegr 2A, Wochen schwangt, 
wenn man ToUig sicher Ton Pfingsten zu zahlen an« 
fangen dürfte. Wie dem sei , so ist jedenfalls etwas 
Abnormes in dem ganzen Vorgänge, und die Frau sel- 
ber ahnet eine ungfliickliche Geburt, ist niedergescUa» 
gen und einer chronischen Kranken im Aussehen, äho* 
Ucher als einer Schwangeren. 

Die Untersuchung ergab ^nen überhangenden Leib 
und ein stark geneigtes Becken. Der Muttermund ist 
erst einen Finger breit geöffnet, die Fruchtblase un- 
Korri^sen. Im Grunde der Scheide ist nichts Von ^* 
ndm Tumor -uteri zu fühlen, da der TorHegende Kopf 
^o hoch über dem Bedkeheingange sich hält,' dass er 
faiüm^erreiqht werden kann. 

' '* Unter dieseii Umständen verschrii^ ich, - mehr uin 
zu trösten, als einer besthnmtoilndication wegen, ein 
Anodyuum, Aq. Menth, c. Syr. diäc.,)und besuchte die 
Kreisende erst g^^en Abend Wieder, ,wo ich die Wcdien 
Terstärkt, den Mutternmnd völlig' offen, d^a Kopf aller . 
se fern wie dsfs erste Mal fand. Das Gesieht ist jetkt 
hellrdth, bei eitern' Ausdruck Tto Mattigkeit und Sk*- 
schöplufrg. Nach längerem Verw^len gping ich auch 
letzt wieflet weg mit Ats Anweismig, midi rufie& %&« 
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lassen, s<rf>ald der Kopf näher geboounen. ' Es war mir 
aas allen Umständen: dem Alter/ der Enge der Geni- 
talien, Neigung des Beckens , dem beharrlich hohen 
Kopfstande and unwirksamen Wehen deutlich, das& 
eine schwere Gebart bevorstehe. 

Morgens 2 Uhr d. 14» wurde ich verlangt. Seit 
einigen Stund^i sei unter verstärkten Wehen der Kopf 
etwas näher gekommen. Da die Hebamme ihren Stuhl 
aufgeschlagen hatte, liess ich die Gebärende darauf 
liegen, am die Blase zu sprengen, wodurch nur wenig 
g'runes, mit Meconium vermischtes Fruchtwasser zum 
Abfluss kam. Man fi'ihlte nun deutlicher den immer noch 

• 

hoch über dem Eingange sich aufhaltenden Kopf mit 
dem Hinterhaupte und der kleinen Fontanelle rechts 
nach hinten gekehrt, der rechten Synchondrose gegen- 
über. Ein Versuch mit der Zange erlaubte 20 kräf- 
tige Tractionen zu machen, die jedoch den Kopf um 
nichts i»äher brachten. Ich glaubte daher, es mit einem, 
rhachitischen Becken zu thun zu haben, so gross war 

I 

der Widerstand; und da ich mit der ganzen Hand 
aatersuichend das Promontorium stark und, spitz vor- 
ragend fand, beschlofiCs ich das eingeschlagen^ Verfah- 
ren aufzugeben und die Wendung zu machen. Auf 
welche unüberwindliche Schwierigkeit stiess ich aber 
dabei! Jeder Versuch bis zu den Füssen in die Höhe 
zu dringen misslang ^ die Hand erreichte die Arme, 
die Sippen, konnte aber nicht einmal zum Bauch in 
die Höhe dringen, keinesweges des um wenig vereng- 
ten Beckens, sondern einer Art von Strictur wegen, 
die die Mitte des Uterus beengte und zusammen- 
schnürte. Dabei fand ich die Gebärmutter nicht nur 
vom und seitwärts zusammengezogen, sondern auch 
hitUen. Aus diesem Umstände, der mir neu war, da 
ich kürzlich noch behauptet hatte: Stricturen kamen 
nur an der Vorderwand v6r, erklärt e^ sich, dass ich 
in der Kntielage und beim Einbringen der Hand von 
der Rüchfidte aus, eben so wenig in die Höhe zU drin- / 
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gen yermochte, als bei der gewöhnlichea Lsfga oder 
von vom. ' • \ 

Die Frau Hess alles mit sich "Vornehmen und ich 
verlor die Geduld keinen Aagenblicky überzeugt , dass 
die Wendung doch am Ende gelingen werde, wie in 
go vielen andern Eällen, in denen es gleichfalls im 
Anfang das Ansehen hatte, als sei der Widers£and an* 
überwindlich. 

Hier war sie aber unmöglich. Wfeder die rechte, 
noch die linke Hand konnte auch nur zu den Schen- 
keln reichen. 

Ein Versuch die Zange abermals anzulegen,^ und 
zwar von der Rückseite aus, misslang. -^ Was blieb 
übrig? 

Nach einer halbstündigen Pause ergriff ich den 
Smellie'schen Haken, öffnete damit den Schädel, in 
der I^ähe der grossen Fontanelle, des todten Kindes 
(die vorgefallene dünne Nabelschnur war längst ohne 
Pulsation), leerte das Hirn aus, welches in grossen 
Portionen' aus der weiten Schädelöffnung heraus fiel, 
und zog dann den collabirten Schädel mit Hülfe der 
Unken Hand einer Seits, und des eingesetzten Hakens 
von der andern Seite, ohne gc^se Mühe aus. 

Dem Kinde, einem Knaben , von ungefähr 7 Pfun- 
den, war die Nabelschnur einmal um den Hals ge- 
schlungen. 

Die Nachgeburt folgte nicht ohne Beihüife, wobei 
sich der abnorme Zustand der Gebärmutter noch deut- 
lieber manifestirte. Die Placenta blieb nämlich hoch 
im Grunde der Gebärmutter verhalten oder eingesackt, 
und ^usste zuletzt aus einer, links hin gerichteten, 
Abtheilung mühsam he/vorgezogen werden. 

Der Blutverlust war nicht übermässig und die 
Neuentbundene befand sich in einem erträglichen Zu- 
stande, klagte über nichts. 

lin Wochenbett waren die auffallendsten Sjrmptome : 
ein apathiscixer Zustand, bei einem ungewöhnlic^h dik- 
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ken Leibe , in dem man . d^n enorm grossen. Uterus 
deutlich fühlte, ohne bedeutende metritische Empfind« 
lichkeit. Sie schlummert viel, hat feuchte Haut und 
klagt fast über nichts., Hofmedicus Dn Gerke ist 
Hausarzt. Wir geben Pbtio Riveri und lassen. fluch* 
tige Einreibungen machen, da wir Coagula im Uterus 
vermuthen. Doch sind die Lochien nicht profus. Die 
Wöchnterin klagt nicht über Kopfweh, trinkt mlissig, 
hat keine angeschwollene Genitalien; doch schien mir 
der fieberhafte Puls und die Anschweltnog des Leibes 
eine Aderlässe zu indiciren^ die am 2. Tage vorgenom- 
men wurde. Es ist etwas Milch in den Brüsten. Das 
drohendste Symptom ist die zunehmende Frequenz 
des Pulses. Bald stellt sich aber ' Aufstosseu und Yo- 
mituritionen ein und den 17. Morgens 4 Uhr. erfolgte 
der Tod. 

Section^ Bei der Leichenöfinung, am folgenden 
Tage , beschränkten wir uns auf den Unterleib. Die 
Gedärme sind stitrk ausgedehnt, die Netze gesund, doch 
ihre Venen strotzend; in der Bauchhöhle ungefähr 
6 Unzen röthliches Serum ergossen. Nirgend Entzün- 
dungsspuren, kein Exsudat Ton coagulabeler Lymphe. 
Das Aufi*aUei]dste ist die Grösse des Uterus. Die ganze 
rechte Bauchseite wird von dem enormen Uterus an- 
gefüllt, von dem ab, gegen die linke Seite ein harter 
Tumor absteht, den wir als den kranken, auf der Ober- 
fläche, ojffissicirten Eierstock erkannten. Die Substanz 
des Uterus ist so dick, wie ich sie niemals gesehen 
habe, beinah drei Finger breit und in derselben liegen 
harte Knoten oder Gfeschwülste wie Eier, mehr oval 
jals rund, wovon wir eine herauspräparirten, aufschnit- 
ten und zur Hälfte mit einer gelben, käseartigen Ma- 
terie, erfüllt fanden, gleichsam mit dem consistenten 
Antheil von gelbem Eiter, dessen wässriger Antheil 
resorbirt zu sein schien. Mehre, die wir aufschnitten, 
zeigten dieselbe Beschaffenheit. Die grossen, erweich- 
ten Balgtuberkeln, 9 bis 10 konnte man deutlich füh- 
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len , hatten eine fibröse Halle und waren meist van 
der Grosse kleiner Hibnereier, ragten zom Theil wie 
Biettlen auf der äussern auch hintern Fläche der Ge- 
bärmutter hervor und machten diese uneben, hngeüch. 
Ausser diesen, in das Parenchyma eingebetteten, Kno- 
ten, ragten mehre kleinere wie Kirschen vom Grande 
in die Höhe, die beim Aufsdhneiden weisse, concen- 
irisdie Fibern 2&eigten und fiiMröse Körper oder Fleisch- 
tttberkeln zu sein schienen. 

In der Gebärmutterhöble fand sich weder geron- 
neues Blut, noch Fragmente der Decidua; überhaupt 
gar, nichts, auch keine bedeutende Sugillation. Die 
gesunde Urinblase enthielt noch Harn. Obigeich das 
Promontorium etwas stärker als gewöhnlich vorragte, 
würde dadureh allein die Wendung offenbar nicht un- 
möglich gewesto sein, da die Hand mit Leichtigkeit 
durch den Beckeneingang gefuhrt werden konnte, ohne 
im Stande zu sein , bis zu den Füssen in die Höhe 
zu dringen. Die wahre Ursache der schweren Geburt 
leuchtete, jetzt erst deutlich ein. Nicht Enge des 
Beckens y nicht krampf%afte StrictuTj sondern Beengung 
der XJterushohle durch die verdickten und mit jener 
'grossen Zahl von Balgtuberkeln ^ erf&Uten Wände des 
Uterus j wodurch die Ausdehnung und Timsammenziekung 
des Organs gelähmt wurde ^ stellte sich als das wiAre 
Geburtshindemiss dar. Merkwbrdig dass bei dieser, 
höchst wahrscheinlich seit vielen Jahren bestehenden, 
tuberkulösen Desorganisation der Gebärmutter und 
Entartung des linken Eierstockes doch Schwangerschaft 
Statt finden konnte. 

Nachträglich vrurde von den Angehörig'en der Ver- 
storbenen noch berichtet, dass die Frau als junges 
Mädchen stets schwächlich gewesen, viel an offenen 
Scropheldrüsen des Halses gelitten und spät Gehen 
gelernt habe. 
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n. Kritische Aufsätze. 



Practisclie Beobachtungen über die venerisehe Kranke- 
heit und aber den Gebrauch des Quecksilbers 
von Abraham Colles^ M. Dr. ^ Wundarzte 
an Steeven's Hospitale und ehemaligem' Pro- 
fessor am königl« Collegio. der Wundärzte in 
Irland«. Aus dem Englischen übersetzt und mit 
kritischen Anmerkungen begleitet von Friedrieh 
Alex. Simon jnn. ^ Dr.^ practischem Arzte in 
Hamburg. Hamburgs bei Hoffmann und Campe^ 
1839. gr. 8. XVI. u. 308 S. 

JC4s ist erfreidichy über eine der wichtigsten 
lüranUieiteii des MenscfaeDgeschUchta , deren Natur 
und Behandlnngsweise in iwserer neuerutigs- and rubfii-» 
süchtige« Zeit 9&a einer leidigta Streitfrage gewor** 
den sind, ud4 die eben dadurch eine um so eatscbie- 
deoere Bedevisamkeit. gewonnen b«t$ von Neuem eiae 
Stimme zu hören, die mit Bedit alle Autorität för 
sich in Anii^ruch nimmt. Ich toeine Simon^ der seitie 
syphilitischen Beobachtungen mit bekannter Geintes-^ 
Uju^heituKid gründliehem Forsch9]ig3siAne aufznDasseir 
gewQsst hat^ und deia in diesem Zweige der Heil« 
kuüde, die er wegen desse^i Irnj^rtasa mit besoade* 
rer Vorliebe cultivirt^ triefe Erfs^ruugen zu Gebote 
stehen. Giebt er Ute hier tmdk eine ^Übersetzmig « so 
ändert das uilfi^rn wohlüberitegteA Ansfiqinieh um likfats, 
^eil er sitiher kekkt anawäB^ige Schrift dieser Art 
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. gewählt haben würde ^ wenn sie nicht entweder den 
seinigen gan^ conforme. Ansichten enthielte, oder Leh- 
ren verbreitete, welche der Widerlegung* bedürften, 
die von ihm dann vorzugsweise ausgesprochen seiii 
würde. Wir be^Qd^ uns hier, der Hauptsache nach, 
in dem erstem Falle, und Simon braucht sich nicht 
in seinem Vorworte vor der Meinung zu verwahren, 
als befasse er sich so leicht mit Übersetzungen ande- 
rer Schriften, die Niemand zu scheuen braucht, wenn 
sie wegen ihres Princips ^xder ihres Inhaltes auch ihm 
aliein nur von erheblichem Belange für die Wissen- 
schaft zu sein scheinen. Collcs nennt die Syphilis 
ein Opprobrium Chirurgiae, was Simon hauptsächlich 
darin begründet findet, dass sie meistens von Wund- 
äraten behandelt werde , wodurch ein gedanJcenloser 
practischer Schlendrian entstanden wäre, den aber 
keine Krankheit weniger vertage, als die Syphilis, 
die w^gen ihrer individuellen Artung und wegen der 
Nothwendigkeit , individuell behandelt zu werden, 
gerade besonders ein gutes ärztliches Judicium erfor- 
dern. Belege zu dieser Behauptung wird jeder sich 
whit Behandlung der Lustseuche beschäftigende Arzt 
leicht aufzufinden wissen. (Vor weniger Zeit kam 
ein Schneiderburscjie zu mir, der sich wegen einer 
€onotrhoe in Amsterdam an einen Arzt gewandt hatte, 
von diesem aber wegen seines chirurgischen Übels an 
einen Wundarzt vervdesen wiar, der ihn im wahren 
Sinne des Wortes mit Merkur missbandelt hatte. ' Ref.) 
Als Hauptgrund der beklagenswerthen Meinungsver- 
schiedenheit über die Natur un<f Behandlung der ve- 
nerischen Krankheit, die nach länger als 3 Jahrhun- 
derten längst ins Klare gebracht' sein sollten, nimmt 
Celles eine unvollkommene Keantniss des natürlichen 
Verlaufs derselben , so ,wie des Quecksilbers in seiner 
Wirkung als Heil- und als Griftmittd an. Dem Yor- 
urtheile gegen diese Arznei als Antisy^ilitieum stellt 
er unumstösslich^Thatsaohen andt^ew^iskraftigeGrinde 
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ktibn enigegeo. Iii den Fällen , wo es bedeuteuden 
Scbaden anstiftete^ Hess sich. meistens Pseudosypldlis , 
oder Merkmialkrankfaeit auffinden. Eine beharrliche 
Behandlung jener mit Quecksilber war entweder an 
dieser Schuld, oder letztere entstand von. ungeeigne- 
ter Darreichung des in den meisten Fällen allein heil- 
kräftigen specifischen Mittels wider die Lustse^che. 
Das Werk selbst ist in folgende Kapitel abgetheilt: 

/. Kapital. Über die . Naturgeschichte oder den natür- 
lichen Verlauf der venenschen Krankheit. 

Jede Erscheinung, also auch die krankhafte^ Thä- 
tigkeit im menschlichen Organismus geht nach einer 
gewissen Gesetzmässigkeit von Statten. Das bewei- 
sen der- Verlauf so vieler Fieber, die ganze Geschichte ^ 
der Pocken, der meisten Ausschlagskrankheiten, der 
Einfluss der Vaccine etc. Der^ bestimmte Ausdruck 
in der Keihefolge' von Sjrmptomen stellt sich aber bei 
der einen Krankheit mehr heraus, als bei der andern. 
Am augenfälligsten finden wir dies in der Wirkung 
der Gifte. Jedes von ihnen erregt eine '^ besondere 
Art von Reactionen, eine eigenthümliche Reihe von 
Symptomen, die regelmässige Peifioden beobachten und 
in einer gewissen Ordnung verlaufen. In dem voki 
ihpen afficirten Organismus und in dem l^heile, in 
welchem. sie haften, erzeugen sie unfehlbar gewisse 
Processe und bewirken bestimmte Veränderungen, die 
auf die Dauer entweder zu ihrer eigenen , Tilgung 
oder zur Zerstörung der von ihnen ergriffenen Kör^ 
perregion. fuhren. Eine genaue Kunde des Ganges 
einer Krankheit, so dass man die einzutretenden Er- 
scheinungen derselben vorher bestimmen kann , muss 
von eben so entschiedenen Werthe für ihre richtige 
Behandlung sein, als die Unbekanntschaft mit demsel- 
ben diese höthst «unsicher macht. Das Schwankende 
und Widerspre<^hende-in Betreff der Syphilis hat sei'- 
neu Hauptgrund darin, dass man ihren Verlauf und 
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iure snccessive Gestaltung nicht gehörig beobachtet. 
Bei frühem Schriftstellern über die Lues finden wir 
keine echt wissenschaftliche Beschreibung derselben. 
Vor Hunter hat man keine systematische und genaue 
Schilderung der primären Symptome , so wie der Pe- 
riode und Ordnung, in welchen die secundären Tor- 
zukommen pflegen , besessen. Er war der erste , der 
es bestimmt aussprach, sagt Colles, dass die secundä- 
ren Symptome in 5 oder 6 Wochen auf die primären 
folgen und dass ihnen gewöhnlich ein Eruptionsfieber 
von meistens inflammatorischem Character TOrhergehe. 
Simon weisH nach, wie es schon im 16. Jahrhunderte 
wahrgenommen sei, dass nach ungefähr 6 Wochen die 
secundären Sjrmptome nach den ersten Erscheinungen 
• der syphilitischen Geschwüre der Geschlechtstheile 
entständen. Beim ersten Auftreten der Lustseuche 
habe inzwischen das Gift mehr Intensität gehabt und 
für gewöhnlich früher Secundärwirkung hervorge- 
bracht, die überhaupt von der Verschiedenheit des 
Indiyidui und der Intensität des Giftes abhänge, de- 
ren Termin daher unter und über 6 Wochen existiren 
könne. 

An dem genauen Beobachten des gemeinea Ver- 
laufs der Syphilis sind mehre Umstände hinderlicb, 
ßhrt der Verf. fort. Nicht leicht wird ein Arzt den 
Symptomen derselben ruhig zusehen, sondern sie so- 
bald als möglich zu beseitigen suchen. Die, Anwen- 
dung des Quecksilbers gestaltet die Erscheinungen aber 
anders, verschlimmert sie gegentheils häufig, wenn die 
dabei nothigen Kautelen ausser Acht blieben, und ver- 
dirbt dann nicht selten die ganze Constitution. Hält 
die Krankheit lange Zeit an, so verliert der Patient 
leicht sein Vertrauen zum Arzte und sucht sich einen 
anderp. Liegt er im Hospitale, so kann sein Aufent- 
halt daselbst nicht wohl eine bestimmte, gesetzliche 
Zeit überschreiten. Am besten kann man den y6^ 
lauf des Übels beobachten, wenn der Patient in Vn- 
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wissenheit darüber lebt , <(ie Folgen desselben nicht 
acbtet, sich wegen seiner Verhältnisse eine Zeit lang 
keiner activen Behandlung unterwerfen kann, oder 
liegen seiner Gesundheitsamstände nicht daz^ geeig* 
net ist, somit den ^Anfang seiner Krankheit ganz ver- 
nachlässigt hat, und sich erst nach Erscheinung der 
secundären Symptome nach ärztlicher Hülfe umsieht. 
Ist die Krankheit noch nicht alt und das Individuum 
gehörig lebenskräftig, so hält das successive Auftreten 
der Symptome mehr. Ordnung; die Zeitdauer und das. 
Verhaltai jedes einzelnen derselben ist dann regel- 
mässiger. Im umgekehrten Falle findet das Entgegenw 
gesetzte Statt. Die für die Geschichte der veneri- 
. 9chen Krankheit sehr wichtige, von JBtmf^f, Jourdan^ 
Ricord ü. A. verneinte Frage: »ob secundäre Sjrf^hilis 
anstecken können?« bejaht CoUes yind führt dazli als 
unumstossliche Beweise mehre Thatsachen.au. I^chei- 
nen auch die Ricard'schen Inokulationsversuche mit 
d^oa secundären Schankereiter, in sofern sie erfolglos 
bleiben, die jEfam^^r'sphe Meinung zu. bestätigen, so 
erklärt sich Simon dies also: Das primäre Geschwür 
ist, weirigstens in den ersten Wochen, durchaus ort^ 
lieh (was ich leugnen muss, was nach meiner Meinung 
mindestens schwer zu erweisen ist. Ref.), der Eiter 
desselben ;aIso für den übrigen Organismus noch im- 
mer derselbe fremdartige, virulente Stoff, der da< Ge^ 
schvi^r an den Geschlechtstheilen erzeugt hat. Der 
Eiter des secundären Geschvmi's, als Reflex ^ler all- 
gemeinen Infection, kann keine lokalansteckende Kraft 
mehr für den iuficirten Organismus haben (was ich 
auch in einem an von Ammon für dessen Monats- 
schrift etc. gesandten Aufsatze über Syphilis gegen 
Ricord schon Ende vorigen Jahres behauptet habe. 
Ref.), so wenig, als, wie Hunter bei einer andern Ge« 
legeaheit sagt, die Schlange sich mit ihrem eigenen 
Geifer vergiften kann. Anders aber verhält sich die 
Sadie , wenn der Eiter aus secundären Geschwüren 
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mit der absorbtionsfahi^en Hautsltelle eines andern 
Iddividui in Contact kömmt, oder wenn man absicht- 
lich ein anderes, gesundes iDdiTidaam mit Eiter aas 
secundären Geschwüren inokulirt. (Dass in beiden 
Fällen primäre Geschwüre erzeugt werden, ergeben 
Beispiele der ersten Art, die Colles^ Simeny Wallace 
u. A. , so wie ich erlebt haben. Ja es liegen Thatsa- 
chen vor, dass die natürlichen Säfte der Inficirten ge- 
sunde Menschen mit Syphilis ansteckten. . Woher 
bann sonst auch die trotz Wendt und Jörg, der schon 
mit einem apagogischen Beweise zu widerlegen ist, 
unzweifelhaft sicher vorkommende Syphilis congenita 
rühren, die schon ältere Ärzte, wie Henky vtm Swie- 
ten und von den neuern u. A. Wallace zu wiederhol- 
ten Malen beobachtet haben? Ref.) — Hunter und 
nach ihm Jourdan halten das Blut eines Syphilitischen 
für ilicht inficirt und für nicht ansteckend. Ersterer 
urgumentirt, dass, wenn das, Blut eines venerischen 
Snbjectes inficirt wäre, sich jede Wunde oder auch 
nur ein Nadelstich in ein syphilitisches Geschwür ver- 
wandeln müsse , wogegen Bell ganz richtig bemerkt, 
dass dies nicht immer, aber doch, bis weilen 'bei weit 
vorgeschrittener, Krankheit geschehe. Simon fügt die 
bekannte Erfahrung hinzu, dass bisweilen die Bein- 
{»ruche syj^hilitischer Individuen nicht eher heilen, 
als bis ihre syphilitische Dyskrasie getilgt ist. Kurz 
sagt Simon (worin ich ihm durchaus beipflichte. Ref.)» 
die Hunf Aschen und jRicord'schen Inokulationsversu- 
che, beweisen nichts gegen dieinfection der Säfte und 
gegen die Ansteckungskraft der secundären venerischen 
Creschwüre bei andern, gesunden Individuen. 

2, Kapitel. Von der Anwendung des Quecksilbers. 

Wie jedes Mittel, wenn es die gehörige Wirk- 
samkeit zeigen soll, auf eine verständige Wei^e ange*- 
wendet werden muss , so auch das Quepksilber , das 
ia rohen, unerfahrenen Händen die grässlichsten Fol- 



120 

gen' babea kann. Rttckaichtlich seiner ist uu^rJtässUcli, 
das« man die dem. Alter des Patienten aiigemessene 
Dosis wählt, and mit den Wirkungen seiner verschie- 
denen Yeririndnugen auf einzelne Functionen sich be- 
kannt macht. YcyrzügUch muss man aber deu Kran- 
ken, ehe man ihn Quecksilber gebrauchen lässt, ein^r 
Yoiber^itungskur unterziehen, und Körperzustande, 
die nicht von Syphilis herrühren, vorher zu beseiti- 
gen suchen. Der heilsame Einfluss des Merkurs falle, 
meint Colles^ so wohl in andern Krankheiten, als na- 
mentlich in der Lnstseuche mit der Wirkung auf di^ 
Speicheldrüsen zusammen and ohne diese könne jener 
nicht tStatt finden. Es müsse jedocl} die Wirksamkeit 
des Quecksilbers nicht nach der 'Stärke deis Speichel* 
flosses abgemessen werden. Es bedürfe nur einer 
vermehrten Speichelsecretion, einer Anschwellung und 
oberflächliclien Yerschwärung des Zahnfleisches, so 
me einzeicier Theile der innern Backen- und Lip. 
penhaut. Das Mittel zeige sich dann heilwirksam ge- 
nagt für den Körper und von hinreichender Stärke, 
um die Krankheit auszurotten. Simon pflichtet dieser 
Ansicht bei. (Wenn das Quecksilber längere Zeit hin- 
durch und in ziemlicher Quantität gebraucht worden 
ist, so giebt diese Wirkung auf die Speicheldrüsen 
sicher ein nnzweideatiges Zeichen von seiner Durch- 
dringmig des ganzen Körpers ab. Aber es kommen 
auch Fälle vor, wo nach geringen Quecksilberdosen 
S()eichelfluss und andere, wo nach den grössten Ga- 
ben gar keiner erfolgt« Mir ist er niemals' zur genü- 
genden Kur nöthig gewesen. Ich verhindere ihn ge- 
l^entheils dadurch, dass ich dem Quecksilber Opium 
zusetze , um es iinnehmbarer für den Magen zu ma- 
chen und seine feindselige Wirkung auf die Nerven 
zu mindern. Wenn, wie Colles anführt, bei Augen- 
und Gelenkentzündungen, ^o wie bei nichtiuflammato« 
riscken Krankheiten, wie Herzleiden und Orthopnoe 
durch. WsiiB^ererguss in die Brusthöhle, wo Quecksil- 
(6. Band, 1. H«ft.) 9 
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ber gebt*aneht vrird^ d^r eintreteiide SpeklielflttM hau* 
ilj^ einen heilsamen Einftass zeigt, dessen Gtad selbst 
der StärJie jenes nicht selten entspricht, so mficbte 
dabei die so entstandene Derivation nicht weaig'^iD 
Anschlag zo bringen sein. Ref.) Ton nicht ^erioger 
Wichtigkeit ist die Lebensweise .bei der Merkuml-, 

' kiBkty sagt Coilei mit Grand nnd tadelt Hunter's dorcb* 
aus nnätstliche Behauptung, »dass sie nichts zur Ksr 
verschlage, dass es sogar gleichgültig sei, ob man 
eine tüchtige Malzeit dabei halte und eine Boateille 
Weift dabei <rii;ike oder nicht.« Colles räth ein knap- 
pes. Regimen an, falls nicht ein schwacher Körper^v- 
stand das Gegentheil nöthig mache, und gleichmassige 
warme Luft. Übermässige Quecksiibergaben stifteten 
oft die schlimmsten Folgen an. Aber zu geringe Do- 
•eft, wie sie in den letzten 20 Jahren häufig ange- 
wendet seien, thäten es nicht minder. Soldie Folgen 
und l«*älle, wo die Kranken eine Idiosynkrasie gegen 
Quecksilber hatten , haben vorzüglich das 4jesthrei 
gegen letzteres hervorgebracht, und selbst dessen heil- 
same Wirkung — Vergrösserung' des Schankers «n^ 
vermehrte Schmerzhaftigkeit des Bubo kurze Zeit Tor 

' Eintritt (1—2 Tage) de& Speichelflusses, was eben das 
Gelingen der Kur mit ihm meistens anzeigt — ^^^^^ 
'Abstehen von der Anwendung dess^ben mit Unrecht 
verleitet. Bei primärer Syphilis soll Quecksilbersalbe, 
jedes Mal 3/} , genommen und diese des Morgens ent- 
weder von dem Patienten selbst, oder , wenn er sehr 
schwach ist, von einem andern mittelst der umgekehr- 
ten Seite einer Schweinsblase, die man über die Hand 
zieht) eingerieben werden. Der Patient beh&h dabei 
Tag und Nacht dieselbe Unterhose- an. Soll der Spei- 
chelfluss bescfhleunigt werden , so giebt man Abeads 

' Gr. v. iHlul. Hydr. Will man das Quecksilber inner- 
lich anwenden , so reicht man Morgens niid Abends 
Gr. V. Pilul. Hydr. , was zß Salbe gleich kdmifit, oder 
Abends Gr. ii Calolfiel, die man, w«rua «i# etwa pa^- 
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gireüf mit Opium VetsetKen kann. - Gfegeii den 4. Tag 
bemerkt man etwas Mundaffectioa^ gestortea Schlaf, 
vemagerten Appetit , Termelirteii Dmnrt und Yerstcl- 
pfimg. Gegen den 6. oder 7. ist der Speickeifloss in 
Yoliem Gange, das ZalmlS^isck gesciiwollen und etikras 
Ton den Zähnen abstehend. Die innere Wangenseiie 
wird bleifiarben , schwillt an und die letiten Badbsn* 
Zähne drücken sich darin ab. Der weiche Gaumen 
ist gesdwollea und entzündlich gerothet, der M«ad 
immer voll Speichel. Zeigt sich, anstatt. Affection diir 
. Speicheldrüsen , krankhafte Thätigkeit des Darmfca- 
nals und eine üeberhafte Aufregung, so muss man das 
Quecksilber aussetzen und den Zustand zu heben su- 
chen. Man kann nach jedem Stuhlgänge Tr. Rhei $i 
and Tr. theb. Gtt. xx- nehmen lassen, and die Atts- 
düastung dnrdk «in warmes Bad oder ein Fussbad be* 
fördern. Bisweilen ist Mundatfection da, ohne dass 
es zu Speichelflnss, selbst bei langem Gebrauche des 
Quecksilbers, kömmt. Das Volk in Irland nennt dies 
die trocken« Kur , die aber nicht hilft. Simon nimitit 
4 bis 5 Procent an, die 6)ehr s<ihwer od^r ^ar nidit 
zmn ^eichelflusse kommen. Calomel mit Opium bringt 
]>^ch ihm eher Saüvation hervor, als ohne Opium. 
"Zur Erzeugung des Speichelflusses in dem eben- be- 
rührten, abnormen Falle soll man auf Colles Rath klei* 
nere und seltenere Dosen Merkur geben (was aber 
wohl nicht' immer die gewünschte Wirkung hflibdn 
mo<^hte. Ref.) Bei einigen Menschen wirkt das Qnedc-^ 
siiber eher auf den Hals, als avf den Mund. Bei 4ie* 
sen muss man es aussetzen od^r die Gabe veraikidern 
und die entzündlichen Cracheinungen 2ü heben suclmi. 
Bricht äie Salivation früher oder später als zu der 
angegebenen Zeit hervor, so wird ^e Krankbeit eait- 
weder ,wivolHiommen oder gar nidit geheilt; . Siamn 
gebrinidite hänfig .Caiowel im mediodisch steigemien 
DoMA «und sah daiEtt nach liiiger Zeit nicht «elten 
ein« <#aMMft krtiMauin BpeksMOi^. t Bim au cdam 



131 

Eintritte der Salivation ist nach Colles die grössie 
diätetische Behutsamkeit erforderlich; wenn sie im 
Gaofge sei, wäre ein Verstoss gegen das Verhalten 
nicht leicht schädlich, was Sim(m nicht annimmt (was 
ich ebenfalls deraTouire. Ref.). Um die Legitimität 
des Speichelflusses gehörig zu ermessen, muss man 
mehr den Zustand des Schlundes, des Zahnfleisches 
und der Backen, als die Quantität des abgesonderten 
Speichels berücksichtigen. Sobald die Anschwellung 
der. genannten Theile abnimmt, muss man eine frische 
oder grössere Dosis Merkur geben. Nach Simon fin- 
det der umgekehrte Fall Statt. 2ur Verstärkung eines 
schwach gewordenen Speichelflusses empfiehlt Colles 
grosse Dosen Calomel , etwa Gr. iii mit Gr. i Capsi- 
cum 2 bis 3 Mal täglich, und zugleich dieselbe Quan- 
tität Quecksilber eiiizureiben. Simon missbilligt diese 
Doppelkur. Fast alle Menschen haben Idiosynkra- 
sieen, besonders gegen Alimente und Medicamente. 
Am häufigsten findet man eine solche gegen Merkur. 
Einige reagiren auf die kleinsten Dosen desselben 
und bekommen namentlich gleich Saliyation darnach. 
Diese soll man sich viel in freier Luft bewegen, eine 
nahrhafte Diät führen und täglich 2 bis 3 Glas Wein 
trinken lassen. Die Dosis des Metalls müsse auf ein 
Viertel reducirt und nur jeden 2. oder 3. Tag wie- 
derholt werden, um, wie Hunter das nannte, eine An- 
häufung des Quecksilbers im Körper zu bewirken. 
Nach einiger Zeit könne man grössere Dosen nehmen 
und häufiger gebrauchen lassen. Hierauf trete der 
Speichelfluss ohne irgend ein ungünstiges Symptom 
ein. Simcn räth in solchem Falle zu einem besonders 
Torrichtigen Regimen und zu einem Quecksilberge- 
brauche in steigenden Dosen. Bisweilen sieht man 
ttt 4. Ta^e nach der Anwendung des Quecksilbers 
B«? eine unbedeutende Wirkung desselben. Mau muss 
dann die Dosis verstärken. Manche Kranke i^erden 
dwch 2 oder 3 Dosen Quecksilber in eineil fieberhaf- 
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ten Zustand Tersetzt, ohne das» eine Mundaffection 
. eintritt. Hier rnnss man den Gebrauch desselben aas« 

• 

setzen, den Fieberzi^stand xweckmässig behandeln und 
Dach einiger Zeit das Metall in kleinern Dosen yer- 
suchen. ^Bisweilen wirkt das Quecksilber wenig* oder 
gar nicht in die Sinne fallend auf den Körper und 
die Speicheldrüsen, Mag man die Dosis Salbe auch 
bis zu 5ii, ja 3i^, selbst Morgens und Abends, verstär. 
ken und vermehrte Gaben innerlich reichen, so bleibt 
der Gesammtzustand und das Lokaileiden entweder 
unverändert, oder es entsteht nach langer Zeit ein 
pracipitirter Speichelfluss mit bedeutender substanziel- 
ler Mandalteration, wonach aber nicht immer, die Hei- 
luDg der Syphilis erfolgt, wobei manchmal derSchan- 
ket in Statu quo bleibt. Bei solchen Kranken mus« ^ 
mani das Mittel in kleinern und seltenern Dosen an. 
wead^n oder aussetzen, und Purganzen, knappe Diät 
und Bäder in Gebrauch ziehen. Nach Wiederanwen« 
düng des Quecksilbers erscheint dann oft ein regel- 
mässiger Speichelfluss. Nach Simon ist die hier au- 
sgegebene Aoomalie hauptsächlich in dem unmittelba- 
ren starken Gebrauche ' des Quecksilbers, oder darin 
begründet, dass der Patient bei der Kur nichts in 
seiner Diät ändert,* sondern stark issi und trinkt, aus- 
geht und seine Geschäfte betreibt. Dem . Verf» sind 
8 oder IQ Fälle während seiner Praxis vorgekommen^ 
M^o das Quecksilber keine Salivation erzeugte, aber 
dennoch, im Widerspruch^ mit seiner frühem Behaup« 
tnog, die syphilitischen Leiden heilte. Simon hat 
Ähnliches in einer 20jährigen Praxis an etwa 6 In- 
dividuen erfahren. Über den relativen Nutzen der 
verschiedenen Quecksilberpräparate weiss Verf. nichts 
Besonderes anzugeben. Simon macht sich anheischig, 
jeden heilbaren Fall von Syphilis mittelst dreier Mer- 
icarialpräparate — Calomel , Hydr. Oxyd, in Pillen- 
form und Neapelsalbe — heilen zu wollen. (Ich gfaube 
es allein mit Sublimat zu können. Ref«) Quecksilber- 
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riaobeningen iiewirken nur SpeidieUfais^ , wenn die 
Dämpfe eingeathmet oder auf Geschwüre geleitet wer- 
den« --^ Nach der nberstandenen BlerburiaUcnr soll der 
Patient sich Tor Erkältung, Durchnässung und Nacht- 
Inft hüten. Man müsse auf die Functionen seines 
Darmkanals achten und ihn sich bisweilen kalt baden 
lassen. (Ich verordne warme Schwefel-» oder russische 
Dampfbäder. Ref.) Das zuerst von Attey und Mor^ 
cmrty beschriebene, später ausführlicher Yon Pear9Qn 
gedachte Erythema mercnriale zeigt sich in der er- 
sten Zeit der Quecksilberkur und pflegt mit Vorbo« 
ten d^r Salivation yerbunden zu sein. Man findet es 
in den beiden Schaamliugen , so wie zwischen dejn 
Scroto und den Schenkeln am frühesten. Bei dem ge- 
ringaten Anzeichen desselben muss man den Merkur 
anss^zen, den Patienten purgiren und möglichst der 
freien Luft exponiren. Die Behandlung des ^ damit 
vergesellschafteten Fiebers richtet sich nach dessen 
Gestaltung. Eben so ist die örtliche Behandlung nach 
den Umständen zu modificiren. Nach Eintritt der Sa- 
livation erscheint das Erythema niemals. Die Sym- 
ptome der Syphilis bessern sich bei seinem Ausbruche 
sichtlich, wenn auch der Speichelfluss gering wird. 
Gegen die Gewohnheit kömmt dies Erythema merc. 
manchmal erst Aach. ISngerm Gebrauche des Quecksil- 
bers zum Vorschein. Überhaupt hat man , wenn die 
fieberhafte Reizung, welche das Quecksilber in der 
B«gel , .sobald es auf die Constitution zu wirken an* 
fangt, vettirsacht, plötzlich und in ziemlichem Grade 
^ausbricht — welche Periode derMerkurialkur es auch 
sei — ^ Erj^rthem zu hefürchten. Der Verf. belegt diese 
Behauptung n^it Beispielen. Simon hat dies £r3rthem 
nur nach Einreibungeaiy sdten und in geringerm Grade 
nach innerm Gebrauche des Meikdrs gesehen. Er 
misst es einer eigenthümlichen HautbeschafPenhdtt bei. 
(Mir ist es niemals vorgdiomraen. Rof;) Manchmal 
entsteht es von ganS^ geringen Mengen Merkurs, Pies 



balt dann die JSm^ »elur auf. Hat man die oban ga* 
uaanten Va rbaltiuigsregeln läogera Zeit baobacbteii laa« 
»ea, so fängt ^laau onit UeineQ Quecksi|berdoaan wie- 
der an und steigt VGMr&icbtig mit ibnen. £a giebt aber 
Qocfa eineo andern, mebr partiellen Ausschlag nfich 
dem Merkurialgebranche. Er hat die Form der Krätie, 
jttckt stark in der Wärme und nimmt besonders dia 
vordere Fläcbe des Handgeienkea und. des Vorderar- 
mes bis zum Ellenbogen, den Bücken der {lai^d ^nd 
der Finger ^in. Auch er ist gewöhnlich mit den Tor** 
boten des Speichelflusses verbunden und von etwas 
Fieber begleitet. Auch bei ihm bessern sich die pri- 
mären Sjrmptome der Syphilis. Man bebandelt ihn 
ähnlich dem Erythem. Bisweilen kömmt beim Queck-* 
silbergebraacha eine Excoriation zwischen dem Scroto 
oad den Lenden, od^r auf den Hinterbacken vor, das 
ficb gera , weiter ' verbreitet und häufig, mit heftigem 
Fieber verbindet, vrenu man den Merkur nicht aus- 
setzt. Die venerischen Symptome hessern sich dabei 
aicbt, iirer4en gegentheils oft schlimmer. Die meiste 
Hülfe schaffen hier örtliche Mittel, und zwar be^oti- 
ders das Pudern der e^coiiirten Stelle mit gleiche^ 
TheUen liarpis ca laminar i$ und Stärke^nebl ,' od^r das 
wiederholte Auflegen von schwarzem Wasser (Calo^ 
mel mit Aqua calcis). Die beunruhigendste Neben* 
Wirkung ^es Quecksilbers, die beim Eintritte des Spei- 
cbelAisses entstehen kann , ist der von Pearsun be- 
«cbriebene Qiieckailber- Erethismus. Nach Colles ist 
dieser Zustand oft mit einem heftigen Verlangen nach 
säaerlichen Getränken yerbundcMi. Er bricht upverse- 
bens ani» und zeigt sich als ^iftwirku^g des Marku^i* 
CMfe« keniit kein Beispiel , wo er nach VQU6t£n4igar 
£ntwiek0lung des Speiehelflußsas vorgfdcoojiapian w£p#* 
Nach Simon %eigi sidb diese Intoxtcatioo i;ieistens d^^ 
wo viel uud anhaltend Merkur gebrau^^M iat, oh^ß 
dass Saiivätioti eintrat Man raims hi^r den Qpaf^k-« 
^beirgebf^uioh aiatireo, Piitienteu von itinen mit die- 



136 

flreni Metalle iiiiprSgnirten Kleidungsstttcken befreien, 
Tör' jeder Maskelanstreog^ang hüten, möglicbst ' in ho-- 
rizofitaler Lage Tag und Nacht bei freier Luft , äie 
den fieberhaften Zustand unschädlich ertragen macht, 
verharren lassen und ihm stärkende Mittel mit Vor* 
sieht reichen. Ist dieser gefährliche Status beseitigt, 
sb -miiss mit dem Wiederanfange des Queckisilbers nach 
14 Tagen bis 3 Wochen, und nachdem sich Patient 
gichtlich erholt hat, begonnen werden. Es sind daan 
geringere Dosen ' des Metalls zu reichen , Purgantia 
au interponire», Bewegungen im Freien zu veranlas- 
sen und alle Momente aufzubieten, welche die Saliva- 
tiön zu befordern vermögen. 

3. Kapitel. Vom Schanker. 

• Hunter*s Schankerbescbreibung ist naturgetreu, 
passt aber nicht auf alle Schanker, die endlos varii- 
ren. Der Verf. definirt ein primäres venerisches Ge- 
schwür als ein solches, »das auffallend langsam einer 
gewöhnlichen milden, lokalen Behandlung weicht, aber 
durch Quecksilber heilbar ist, und das, wenn es nicht 
so geheilt wird, in 2 oder 3 Monaten secundäre Sym- 
ptome zur Folge hat, die gleichfalls durch Quecksil- 
ber heilbar sind.« Nach meiner Meinung enthält diese 
Definition der Essentialität des Übels nach nur Wah- 
res (Ref.) Simon billigt sie nicht. Nach ihm heilen 
oft die verdächtigsten, selbst Hunter^schen Geschwüre 
an den Geschlechtstheilen bei einer milden , lokalen 
Behandlung ziemlich rasch, ohne secundäre Syphilis 
zur Folge zu haben, die überhaupt nicht immer nmch 
primärer Syphilis entstehe. (Ich nehme in beiden Fal- 
len das Gegentheil an. Ref.) Heilen diese primären 
Schanker bei einer milden, lokalen Behandlung^ so 
sind von dem Patienten häufig vorher reizende Mit-- 
tel gebraucht, die ihre Heilung, welche dann falsch- 
lich der milden Behandlung zugeschrieben wird, ver- 
mittelten. Co^^^ätbbei der äudsem Schankerbehand- 
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lung', wo sie nothig ist, nur die bhmdesten , 'keine 
Verändemng in dem Geschwüre zu erzeugen fähigen 
Mittel an und Terwirft das entgegengesetzte Verfah-: 
ren, das nicht nützen könne. Denn würde auch ein 
Schanker am 1. oder SL Tage nach seiner Erscheinung 
vollkommen ausgeschnitten, so blieben die secundären 
Symptome doch schwerlich aus. (Ich bin von der 
Wahrheit dieser Ansicht so sehr überzeugt, dass idi 
selbst bei einem Schanker, der nur eine Stunde ge- 
standen hätte, Quecksilber anwenden würde. Ref^. 
€?ewdbnlich lässt sich ein Einfluss des Merkurs auf 
das Geschwür nach Colins zwischen dem 3. und 7. 
Tage erwarten. Htmter nimmt dazu mehre Wochen 
an. Nach Simon wirkt der Merkur später auf primäre 
als secundäre Symptome der Lustseuche, weil erstere 
ein lokales, nicht so leicht von diesem Metalle zu er* 
reichendes Übel sind. (In so kurzer Zelt, wie Colles 
angiebt, habe ich den Quecksilbereinfluss nicht wahr- 
genommen, aber auch den Ton Simon angeführten Un- 
terschied nicht bemerkt. Ref.). Die erste der voii 
Colles angedeuteten Veränderungen ist die,^ dass das 
Geschwür etwas grosser, zugleich aber auch weniger 
tief erscheint. Entzündung und GeschwuUst müssen 
jedoch dabei nicht zunehmen. Dies und eine plötz- 
liche bedeutende Yergrösserung des Geschwürs deu- 
tet eine ungüostige Veränderung an. Zunächs nimmt 
dann im günstigen Falle die peripherische Härte ab; 
es schiessen Granulationen herror; die Absonderung 
^rd eiterartig und die ganze Geschwürsmasse rein 
roth. Einige Tage später bildet sich an den Rändern 
des Geschwürs eine dünne Haut, die täglich mehr 
vorschreit^t, bis das Geschwür endlich geheilt ist. 
Nach der Heilung bleibt noch 4 bis 5 'fage etwas 
Härte zurück; dann verschwindet sie und die Theile 
bekommen ihre natürliche Weichheit wieder. Dies 
ist der gewöhnliche Verlauf, wenn sich das Queck- 
silber gut mit dem Individuo verirägt. Man muss es 
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aber einige T^e über die Heilafig' hinauf hrauchen 
lassöB. tiberhaupt mässe, meint CoUes , eine zwedk- 
' massige Merknrialknr wenigstens einen M<mat daaern. 
Von dev Zeit an^ vro das Quecksilber sichtlich auf 
den Korper wirkt, bis zum endlichen Aussetzen des- 
selben, muss ein m&ssiger Speichelflnas unterhaltea 
werden. (Obgleich ich den Speichelfluss nicht für 
^ W£Drderlich xu einer Badikalkur der Sjrphilis eiachte, 
so halte ich mich mit CoUes und gegen iStmOfi davoo 
iiberzeugt, dass bei allen primären sjrphilitiächen 
Symptomen eine eben so geregelte, methodische M^t- 
kurir-lkur nöthig ist, als bei den secundären. Ref.). 
Die von dem Verf. angegebenen Modificationen und 
Anomalieen in dem Verlaufe der syphiliti^ichen Er- 
scheinungen während der Kur zeugen von guter, ecb* 
ter Erfahrung. Ihr gemäss giebt er auch die entspre* 
chende Modification. in der Behandlung an. (Wo ich 
offenbaren Substanzverlust , an der Harnröhre z. B. 
besorge, lasse ich äusserlich Sublimatwasser gebrau- 
chen. Ref.). CoUes hat im Widerspruche mit Bv^ 
#€r'5 Behauptung Schanker in der Harnröhre gefundeo« 
Sicher kommen sie mitunter vor , und dies sind danii 
nach meiner festen tJberzeugung die Fälle, wo auf 
Tripper, ohne sonstige wahrnehmbare venerische £r- 
schefuung, allgemeine Lues folgt. Jeden Falls halte 
ich es aber für äusserst schwierig, ein Geschwür w 
der Harnröhre , wenn es tief sitzt , bestimmt zu er- 
kennen. Ref.). In der Regel saliviren solche KrankC' 
nicht leicht , bei denen die venerischen Symptome ei" 
nen anomalen Verlauf nehmen. 'Meistens ist Kränk- 
lichkeit des Subjectä daran Schuld , wenn nicht vor- 
her auf unrechte Weise und suv viel Merkur gebraucki 
worden war* 

4. Kapitel. Vom BtAo. 
Bunter hat denBubo zu den primären^ymptam^ 
der Syphilis gerechnet. Nach dem Verf» g^rt Vf 
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aber and zu dm secundaven und er «eh^nt ihn mei«» 
stens für idiopfttliiscli am halten (was er gewiss nicht 
häit% ist. Bef.) Treteit fichanker und finbo zngleicb 
auf, so soH die Behandlung mit Quecksilber eben so 
sein, als wenn sich ersterer eilein zeigt. Versehlim- 
mert sieh letzterer anch anfangs dabei, so bessert er 
sich mit dem Geschwüre nach Tollständigem Eintritte 
der Saliiration. Wenn selbst derBabo vereitert, bleibt 
die Qtteeksilberbehandl«ng dieselbe. Nur mnss man 
die etwa damit yeibundenen inflammatorischen Zufalle 
duroh die geeigneten Mittel beseitigen. Simon ;ver* 
wirft den Merkurialgebrauch bei und während der 
Entwrickehing der sympathischen und idiopathischen 
Bnbonen, die am günstigsten durch Yereiternng, welche 
man sich selbst überlassen müsse, verliefen. Eben so 
Terwerflich sind ihm die neuem Heilkünsteleien zur 
Yertheilung derselben mittelst Druokverband. (|ch 
habe dieselbe Ansicht in Beziehung auf den <letzten 
Punct. Bef.)_ Verschlimmert sich der Bubo während 
des Quecksilbergebrauchs, so muss man das Mittel aus- 
setzen , dagegen Purganzen , Ruhe und horizontale 
Lage verordnen. Die von Einreibungen der Quecksil* 
bersalbe entstehenden Schwellungen der Weichendrüsen 
verlieren sich wieder, wenn man dieFrictionen einige 
Tage einstellt. Auch die bei Annäherung des Spei- 
chelflusses sich bildenden Intumescenzen der Cervi- 
kaldrüsen verschwinden wieder, wenn* man das Queck« 
Silber aussetzt und die Salivation sich vollständiger 
entwickelt. Erregt das wegen Schanker gebrauchte 
Quecksilber plötzlich einen profusen Speichelfiuss, so* 
heilt. oft der Schanker sofort, aber es entwickelt sich 
ein Bubo. Die dann gegen erstem angewandten Mit- 
tel zertheilen auch den letztern. Man muss die Bu- 
bonen nicht eher öffnen, bis sie gehörig reif sind und 
dann eine möglichst kleine Öffnung machen. Sollte 
ein Bubo phagadänisch werden und die Arteria femo- 
iraltS' attzofressen drohen, oder Fieber und allgemeine 
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Reisung erregen, bo niuss man ibn mit Antimon, mnr. 
bestreichen. Gebt ein Bubo von selbst auf, so tritt 
bisweilen eine l3rmphatische Drüse so weit hervor, 
dass die losen Hautränder um ihre Basis hängen. In« 
dessen zieht . sie sich allmälig nach dem legitimen 
Speichelflusse von selbst Wieder zurück und schliesst 
sich mit dem Schanker. Zeigen sich die Bubonen in> 
dolent und verändern sie sich bei der Quecksilberan- 
wendung nicht, so kann man Span. Fl. Pfl. auf sie le- 
gen. Entsteht eine Fistel nach einem Bubo, so muss 
man. selbige hinter dem Quecksilbergebrauche nach 
den Regeln der Chirurgie behandeln. Das auf einen 
Bubo manchmal folgende sog. Hufeisengeschwür wird 
am besten mit schwarzem Wasser behandelt. Bisweilen 
sind auch kleine Dosen Quecksilber zu dessen Heilung 
dienlich. Manchmal geht dem Schanker ein Bubo einige 
Tage vorher (dies ist derBubon d'emblt^e der Fran- 
zosen. Ref.)., Weil man nicht wissen kann, ob er ve- 
nerisch ist oder nicht, so muss man, ehe man den 
Patienten mit Quecksilber behandelt, den Schanker 
erst hervorkommen lassen, mit welchem Aufschub 
nichts verloren ist. * . • 

5. Kapitel. Über eine Krankheit der lymphatischen^ 
Leistendmsen mit besondem Symptomen. 

Die lymphatischen Gefässe des Penis entzünden 
sich bisweilen längs ihres Verlaufes, bisweilen an ein- 
zelnen Stellen, schwellen dann auch an, nlceriren und 
eitern. Häufig wird der Riter absorbirt und so die 
Geschwullst allmälig bis zu ihrem gänzlichen Ver- 
schwinden zurückgebildet. Der Eiter zeigt sich gut- 
artig und das Geschwür wenig schmerzhaft. Manch- 
mal sind mehre Geschwüre da, wovon einige eitern, 
andere nicht. Gewöhnlich kömmt das Übel zwischen 
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dem 20. und 40. Jahre, mehr jedoch gegen den Anfang, 
als das Ende dieser Periode vor. In der Regel heilt 
es, von der Zeit der Eiterung angerechnet, in.2'.bi8 3 



in 

« 

Monaten. ' Die öffiiuDg, aus weleh^r sich der Eitor 
entleert, ist klein und hat viel Äholichkeit mit dem 
Eingänge einer Fistel. Es leidet dabei das Allge* 
meinbefinden. Namentlich bemerht man Fieberbewe- 
gnngen und Congestioneu zum Kopfe. Man muss diese 
Zufalle nach den Regeln der Therapeutik behandeln 
und die Eiterung 2u befördern suchen, was auf dem 
kürzesten Wege zur Heilung führt. Merkur darf da- 
bei nicht gebraucht \irerdeD. Das Übel geht dem 
Schanker vorher und folgt ihm nach, besteht aber 
auch mitunter für sich allein. 

6. Kapitel, Über secundäre Symptome. 

Bei Vernachlässigung oder schlechter Behandlung 
der primären Symptome der Lustseuche erscheint bis- 
weilen die erste Reihe der secundären, ehe jene be- 
seitigt sind, die sich dabei manchmal gleich bleiben 
oder verschlimmern, manchmal auf kurze Zeit bessern. 
QnecksiLber virirkt auf di^se Complication gleichzeitig, 
früher jedoch auf die secundaren Hautausschläge und 
Halsübel, als den secundaren Bubo und Schanker, und 
eben so früh auf das primäre S3rmptom, Der Zeit- 
panct des Hervorkommens der secundaren- Symptome 
ist unbestimmt und hängt von mehren Umständen ab. 
War unzulänglich Quecksilber gebraucht, so erschei- 
nen sie früher, als vrenn es nicht augewandt wurde. 
Auch beschleunigt ams irgend welcher Ursache ent- 
standenes Fieber ihren Ausbruch. Einige Tage vor 
ihrem Erscheinen fühlt sich Patient unwohl und es 
kündigt sich bei ihm ein Halsübel durch behindertes, 
schmerzhaftes Schluckenf und Trockenheit des Rachens 
an. Zu einer gründlichen' Kur muss, sagt ColleSy die 
auf die heilsamste Weise geleitete Wirkung des Queck- 
silbers 8 bis 10 Wochen unterhalten werden. Simon 
statuirt diesen Zeitraum nur ausnahmsweise und nimiht 
4 bis 6 Wochen als dazu genügend an. (Mir ist selten 
ciu IB'all vorgekommen, der zu seiner gründlichen 
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B^seitig^tinj^ über 4 Wochen bedurfte. Ref.) Von dem 
Oebraache der Lokalmittel rath CMhs dabei mit Recht 
ab. Bleibt nach der Kur eines venerischen Hakge- 
sehwvres längere Zeit eine Reizung des Hakes zn- 
rück^ ohne dass in demselben Exulceration zu bemei' 
ben ist, so kann man dies, sagt Simon, für Naehwir- 
kung des Quecksilbers halten. Sind Erschetnuogen 
von venerischen Halsleiden da, ohne dass man bei 
wiederholtem Nachsehen im Halse etwas Krankhafte? 
veahrnimmt, so ist der Locus afPectus oft die'darcb 
den Gaumensegel verdeckte Rückseite des Pharyni. 
Man lasse den Patienten so tief, als möglich, einath- 
men. Es hebt sich dann das Velum in die Höhe. 
Sieht man nun in den Schlund, so entdeckt man nicht 
selten den untern Theil eines Geschvrüres. Dies Übel 
erheischt schleunige Abhülfe, vmeil es Patienten un- 
fähig macht, etwas zu geuiessen, und er ge^J^knlfeh 
dabei ifiebert. Es sind da^n Topica vonnöthen. Orf- 
Je^ empfiehlt Antim. mur. Simon findet eine Auflösung 
von Argenii nitr. Gr. i iii Aquae Salviae und Roob 
Dauci Q S/?., viromtt er die Stelle touißhiren iasst, 
zweckmässiger. Auch lässt er dabei mit Aqua Salviae, 
Spiritus Cochl. und Honig gurgeln. Zur Einleitung 
einer methodischen' Quecksilberkur reicht er dem Kran- 
ken Sal. angl. — Bisweilen sitzt ein solches Geschwür 
tinter der Basis der Zunge und ist dem Auge un- 
erreichbar. Schluckt Patient etwas, so bleibt es an 
einer Stelle stecken und kann nur durch den Gennss 
von etvi^as Flüssigkeit hinabgebradit werden. Auch 
hierbei soll man Antim. mur. gebrauchen. Eine andete 
fitelle eines Creschwüres ist mandimal d^e Gegend der 
EinmAndung des vordem Gaumenbogens in die Znage 
oder die Mitte der ]Basis der letztem. Im ersten 
Falle macht es dann Schmerz beim Schlucken und 
nach einer Seite des Kopfes imd Gesichtes hin. Das 
Kiederdrut3cen 4er Zunge mit dem Spatel . verarsacht 
Beschwerden. Man mwss hier lebertfaHs Antim. 
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mar. i^ebrauchen ^der Ai^e&tmii nitr. wa^^enäed. Bis* 
wellen spricht Patient tdion bei der ersten Ersohei* 
nung eines Tenerischen Halsgeschwures dureh die Nase^ 
wirft Mutigen Schleim ans und fiebert. Das Cieschwttr 
sitzt dann wohl hinter dem Veinm ganz ob^i in dem 
Winkel zwischen - der Obern and hintern Wand des 
Pharynx; Man kann dabei nicht anf die Wirknug 
des Quecksilbers warten, sondern mass gleiehzeitig 
die genannten Topica anwenden. Sitzt das Geschwür 
an der hintern Seite des Gaumensegels, so zeigt sich 
Verdickung und Röthe auf der Vorderseite desselben. 
Bringt man 'Scharpie an die hintere Wand , i$o zeigt 
sich Eiter. Auch hier sind Ätzmittel iinerlässlich. — 
Durch nnzweckmässige Behandlung werden die Hals- 
geschwiire in ihrem specifischen Exterieur verändert, 
was sich auch nach ihrer Heilung noch zeigt. Denn 
oft hat ihre Narbe eine platte, gi^nzende, silberfarbene 
Oberfläche, wie man sie nach verheilten scrophulösen 
Wunden sieht. Legitim behandelte venerische Ge» 
schwüre müssen dagegen eine gesunde Oberfläche, hoch« 
stens eine kleine Depression zeigen. Inzwischen hat 
auch wohl die Anwendung eines sehr starken Caustici 
silberfarbene Narben zur Folge. Ausser dem Schmerze 
erscheinen bei den an venerischen Halsgeschwüren 
Lieideaden auch noch einige sehr belästigende Sym- 
ptome. So findet nmnchmal ein beständiger Zufliiss 
von Speichel Statt, der des Nachts beim Liegen tiach 
dem Xaryux hinunter fliesst, den Patienten zu ersti- 
cken droht und ihn um allen Schlaf bringt. Nicht 
selten kommt auch das zu verschluckende Getränk 
durch die Nase wieder zurück. Beide Obelstnnde hö- 
ren nach heilvoller Behandlung aber auf. Wenn auch 
die versdhiedenen Körperbeschafienheiten keinen Ein^ 
fin&ai auf Modiilcirung der wesentlichen Erscheinung 
des venerisdien Geschwürs im Allgemeinen äussern, 
Bo tibttn sie es auf dessen Veränderung nach zu vielem 
oder unzweekmifisige«! Merkurialgebrauche. Nam^nt- 
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U^ ist dies 4er Fall bei Scropbiüösen uod Sehwäehr 
üchen/ die aoch durch' eine methodische Qa«cksilber- 
Jciir sehr heftig angegriffen werden. Der Verf. be- 
schreibt einige solcher Abweichungen höchst naturge- 
treu (die aber ins iJnendliche gehen. Ref.) und belegt 
dies mit. Beispielen. Durch unzweckmässige Merka- 
rialkuren sum Öfteru rückfällig gewordene Halsge- 
schwure richten durch immer weiteres UmsichgreifeD 
oft grosse Zerstörungen an und verschliessen bei ih- 
rem Verheilen bisweilen die Communication zwiscben 
Nase und Mund, was manchmal nicht wieder za re- 
dressiren ist. Sie können selbst die Carotiden anfres- 
sen und plötzlichen Tod durch Hämorrhagie zuwege 
bjringen'. Machen Geschwüre von reiner und ursprüng- 
licher Form rasche verderbliche Fortschritte, so giebt 
eä nur 2 Mittel, ihnen Einhalt zu thun — starke 
Ätzmittel, etwa Antim. mur., und Merkurialfrictio- 
nen bis zum tüchtigen Speichelflüsse. — Bisweilen 
kömmt nach dem Quecksilbergebrauche gegen« Syphilis 
eine Halsafiection vor, die nach kürzerer oder länge- 
rer Zeit von selbst wieder vergeht und in .einer beson- 
dem Empfindlichkeit gegen gewisse Speisen, deren 
unangenehme Wirkung sich oft erst den andern Tag 
S&eigt, so wie in- einer unregelmässigen Obei'fläche, 
veränderter Farbe der Tonsillen und des hintern Theüs 
der Zunge besteht. Will man dugegen etwas thun, 
so sind Cuprum sulph. und Argentum nitr., womit 
man 'die Theile täglich in Contact bringt, dwi\x ^^ 
besteb. . Man kann das Eine oder Beide abwechselnd 
gebrauchen. — Ein anderes und häufigeres Leiden 
nach Queoteilberkuren gegen venerische Übel ist fol- 
gendes: Auf der Vorderseite des Gaumensegels oder 
auf einer Tonsille, oder auch an einer Stelle des Ba- 
ckenfleisches zeigt sieh eine weisse, unregelmässig ge- 
runzelte Fläche, die viel Ähnlichkeit mit einer Schaei- 
kenspur hat, oder wie .überpinselte DJLilch aussfieht 
Di^se Stellen sind manchmal geschwürig und rwigi 
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maoclmial nicht. Aa* diesem Lieideu 4er Scbleimhaol 
lummt . U$weil€i^ die ganze - Oberflidie des* Mundes, 
Schlundes und Gaumens Theil, Iläuiig ist dabei V<^ 
isachronjscbes Sjjnptom eine oberflächliche Yecsfhwi^ 
rung oder Excoriation des Anus. Das Übel i^t mehr 
aobequem, als schmerahaft und scheint die Gesuud»»^ 
beit nicht zu stören. Cupram sulph. und Arge9.t«ijl 
uitr. haben sich auch hier dem Verf. am ersprie«?«» 
liebsten erwiesen. Ist mit diesem Übel keine Yer* 
schwärung verbunden, so darf man ^ sicher für nicht 
mehr venerisch halten« Umgekehrt . kann man aber 
nicht so sicher sein: Von -beiden Fällen giebt Collen 
ein Beispiel an. 

7. KapiteL Über venerische Krankheiten des 

Mundes u. s, t/;. 

Die mit Geschwüren und ohne selbige an der 
Zunge vorkommenden venerisciien Leiden zeigen sich 
sehr verschiede^, was. mit von der Geg^^nd derselben 
herkommt, in welcher sie sitzen; Das venerische Ge« 
schwur daselbst ist oft schwierig von einem krebsar- 
tigen zu unterscheiden. Jedoch erscheint die Härte 
bei letzterm wohl mehr steinern. Ein etwas vorste- 
hender enger King von beträchtlicher Härte, der eii| 
Geschwür mit einer so reinen Fläche einschliesst, daas 
63 beim^ ersten Blicke einem granulirenden Geschwüre 
ähnlich sieht, spricht sehr für die krebsartige Natur 
<lesselben. Für d^s beste diagnostische Mittel hält 
CoUeß^ «len .Kranken in einen gelinden Speichelfluss 
zu bringen, der bei einem Krebse nicht schaden kann 
und ein venerisches Übel bald günstig verändert. 5i« 
moai hält dabei den Speichelfluss nicht für nöthig, und 
räth nur zu einem methodischen, von kleinen Dosen 
ausgehenden Merkurialgebraucbe. Krebsartige Lippen 
— und Zui^genafiectionen sind ihm immer als syphi- 
litisch verdächtig, und er glaubt, ^ass ihre wahre Na- 
tur durch den Gebrauch von Quecksilber häufig ver- 
(5. Band, 1. Heft.) 10 
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hnllt und entstellt wird. — Bisiifeilen sind die Bland- 
affectionen allein oder hauptsächlich merkuridil. Hier 
muss dann die Geschickte des Falles entscheiden. — 
Wirkliche Venerische Geschwüre des Zahnfleisches 
kommen nicht oft Vor. Sie ergreifen gewohnlich nur 
die äussere Seite desselben , und erst die innere n^ch 
AlTection der dazwischen liegenden Knochen. Sichere 
Unterscheidungsmerkmale der venerischen Nasenge-, 
schwüre, die häufig scrophulös sein könnten^ kennt 
Celles nicht. (Ich halte mit Simon ein solches Cbel 
nicht leicht für scrophulös, wenn die davon ergriffe- 
nen Subjecte< über den Zeitabschnitt hinaus sind , wo 
die Scropheln ihre grosste Wuth zu ^äussern pflegen 
und weisen hiermit wiederum auf einen demnächst in 
von iltnmon'^ Monatsschrift etc. zu erscheinenden Fall 
hin, «wo das Leiden dubiös war, für scrophulös gehal- 
ten und mittelst der Blasius'scben Priucipita^kur voll- 
. standig geheilt wurde. Ref.) Allerdings komint wohl 
eine Ch^aena von nicht sjrphiütischer Natur vor. Nicht 
selten . bekömmt sie aber, wie auch Simon sagt, durch 
die Constitution' des Kranken , durch s^ne Lebens^ 
weise und Nahrung, so wie durch eine unzweck- 
mässige Merkurialkur eine scrophulöse Tinctur. Die 
Regenbogenhaut - Entzündung rührt wohl nicht von 
Quecksilber her, da sie genug vorkömmt, ohne dass 
selbiges gebraucht wurde. vOft erscheint gleichzeitig 
mit secundärer Syphilis ein venerisches Geschwür am 
Rande des Augenlides. Wendet man das Augenlid um, 
so erstreckt e^ sich, wie man sieht, über die Hälfte 
der Confunctiva palpebrarum mit etwas vorstehender 
Fläche gegen den Bulbus Ocjilc. Um Nachtheil für 
Aas Auge zu verhüten , empfiehlt Colles deit Gebrauck 
zweckmassiger Cauätica. Simon hält dabei die allge* 
meine antisyphilitische Kur für die Hauptsache. — 
Die mit den Creschwüten der Innern Nase verbande- 
Heti Leiden des Thränensackes und der Thranenka- 
nüe verschwinden meistens gleichzeitig mit Hebung 
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d€^ erstern. ^ Sonst sind^ neehanitblie ' odiir eUrargi» 
scke Mittri Botbig. — IHe, auf ÜftiilMdBcblftg «ntste^ 
het>d«ii secüBdärea Tenerisohen G^estimÜr« nelmien giBii* 
ifrdhDlich eine rundliche OestaU an/ • 'Unter ihrem 
Sciiorfe zeigt sieb eitie anebene, unrein«, gdlb« Ge* 
ecbvfrürsflScbe. Heidt diese, so wird «nevst die lIMte 
rein , und dann bemfnen daselbst Granulatiotien tken- 
"vor, die sieb aaeb d^ Peripherie bin auibteiten. Bitf- 
*weilen haben ^ese Granulationen atieh ettte TeadeiriB 
2ttr FnagositSt. Manebnral heilen sie nur yo» einer 
Seite. Ihr« Natur ist meistens leieht 2a ' eii^nineii^ 
Hilft QaechsUber gegen sie nicht , so liegt das bäiiig 
an der nicht methodisclien und nleht ffidividoelisiffeft 
Anwendnng desselben. Hellt ein venerisches Ceschw^, 
ehe die Kratikheit gräfidlich gehoben ist, so bricht 
es mittelst einer Anzahl Pnstein wieder atis>, die isich 
Irreisfdrmlg an den Rändern der Nari>e' btideii , oder 
tiacb von einer einzigen' schorfigen Pwstel,* dite am 
Rande der Nar(>e erscheint. 



61 Kopiiel. Venerische HaidausstUage ^ Kn&ckein§M'^ 
ßchwÜMe vmd RremkheÜen der H6den» 

Der Verf. legt den verschiedenen Ansschlagsfer^ 
men als syphilitischer Manifestation nickt den Werth 
b^i, den viele neuere Sobriftsteller dadarcb beurhan« 
den, dass sie selbige genau zu hlassificiren suchen. 
Er halt die Modification dieser Art der secundäreii 
Syphilis für mehr zufällig und häufig von der Öe« 
handlang abhängig. Siman stimmt ihm darin bei. S<a 
macht der GcÄirauch des Oopaivabalsams blsvtf^ileil 
Ausschlag, der Masern oder Scharlach darstellt. Der 
V^f. theilt einen Fall mit, vro ein solcher Aussrchlag 
thr jene genommen, Simon einen andern, vro dieser 
unbezweilelt gesehen wunle. (Rmeie besitätigte4>ei dem 
diesjährigen Gelehrten^Coagr<isse in Pyrmont die Aus- 
schiagsproduetion tiacli 4em Gc^aivabafoamgebrauciie. 
Ref.) Ber Vf. bUt bei 4M veraddedta^pr AusadMags- 
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Ibmict«! ib <4to» Sjrt^hiUs* eine TeiwhiedeiieBeliaiidhings- 
mmMy ,410 9li€h: ilvn in quantitativer Differenz des 
^ecbailbergflirftlcbs bestellt (die mir aber riebtiger 
in 4«alitiitivißr YersobiedeBheit 4ea Merkurialpn^arar 
les zo best^bcA «(cbeiat Bef*)? för notbig. Die veue* 
liachen Knoobrag^^b^öUsie eutsl^ben nur in de&apa- 
ier» SiiHlietk ^ej- . Sy^biii« , w^ die Krankbeit aacb 
OMer die Ctebiidf der 2. Reib«» ergreift. Me^steos 
fcoiiim(^9 sie ' itieiBat .. in den am dänuestan b^deditea 
«od mit de», bärteated Gewebe verseheoea K&otheo- 
IMiYtieen V0i:, trenn der Fall ein rein sypbilitiftdier 
ißt. Maaycbm^l ist lUese Bildong von wenig y mancb- 
nal V0B» vielem Sebftuerze begleitei:. Bisweilen i«t die 
GeadiwttHst anfifiiigs weicb und wird später h^^ 
Mitunter ist sie leta^teres von vorne berein. Die Gb- 
icbwikUste bonoen' lange Zeit imverändert bMben oder 
langsam in 'Yemterung öbergeben, wodurch aber, 
jwenn sie ^scbmersbaft waren^ der Schmeirz nicht g^' 
lindert wird. Der veneriscbe Tophus soll Mcb i^^ 
Verf. rund, die nicbt venerischen periostitiscbe Ge- 
sekwnllst atoebr länglicbt sein. Die Bebandlnng halt 
er je nach der Beschaffenheit und dem Sitße des To- 
pbtas wiederum in quantitativer Rücksicht des Queck- 
Hilbergebrauches für verschieden. Der Tophus in der 
WAte od^r ia dem härtesten Theile des Knocheus^ 
ji»egt er, lässt sich leichter behandeln und kurireD, als 
der am weichen zelligen Ende desselben. (Dies gebe 
ich »u Aber e^ scheint mir dabei die Verscbiedea- 
heit . d[ea Quechsilberpräparales ebenfalls sehr in ^^' 
tmcht zu kiwmen. Ref») Zur Minderung der Leiden 
fand der Vert den Mitgebrauch der Spanischen Flie- 
geii.>ei:den Merkurialkured sehr hülfreich. Mittel^ 
dieser Behijindlilfig soU man die Eiterung und Ver- 
scltwärung abzuwenden sudben. Simon räth, im y^^ 
eilierunifsfalle der li^nocbengeschvirQllst den Gebraocb 
des Meri^iirs m unterlasse^ und nach Beeod^ung ^^' 
•dbea letzten zu |;«bi«iicbei|. Tophen, die bloss von 
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Quecksilber «ntstefaea , siiid von Aühmg ' »a -^iitmker^ 
hafter, mehr weieb, als hart; der- SobaielrtK tst' iminer 
weiter aber das Glied Terbrei tet, als bei den' reib sy^ 
philitischeti Tophen, Hnd sehr häufig blldeA die SehleiiJ 
beiohdcker ihren Sitz. Mieht selten ist die dar&bei^ 
liegende Haut etwas gerothet. Immer war nach deib 
Verf. bei Quepksilbertopben aber eiii syphililiscber 
Zustand vorhanden , was gleichfalls Simon wahrnahm, 
wenn auch wegen scheinbar anderer Krankheit die* 
Metall in Anwendung gesetzt wurde; Di^ Leiden der 
grossem Gelenke fand Verf. nur bei venerisithenKran- 
ken, die Merkur gebraucht hatten ^ niemals waren sie 
rein sjrphilitisch. Das Knie- und Ellenbogengelenli 
leiden am häufigsten , seltener das Handgelenk, TüeU 
stens sind Ergiessungen und Ausdehnungen der Syuo^ 
vialhänte und Schleimbeutel Torhanden. Obgleich vuv 
Quecksilber nach dem Verf. gewöhnlich herrührend, 
weichen sie doch einer methodischen und verständi- 
gen Kur mit diesem Metalle. Die nächtlichen ver- 
mehrten Knochenschmerzen betrachtet Verf. nicht als 
characteristisch für Syphilis, da Gicht und Rheuma- 
tismus Ähnliches zeigten. Erstrecken sich die Schmer- 
zen bei Gelenkleiden über den grosi^ern Theil dbs^ 
ganzen Gliedee^, und befallen sie bald diese, bald jene 
Partieen , so könne man sie, meint Colles, nicht tnr 
venerisch halten, falls sie sich nicht als Vorboten eines 
neuen Ausschlages erwiesen. Sie röhrten dann von 
Quecksilber her und könnten in solchem Falle nicht 
von Merkur geheilt werden. Die einzige Ausnahme 
mache ein Tophns an der Fibula, wobei sich der 
Schmerz weiter erstrecke, als an jeder andern Stelle.-^ 
Die venerische HodengeschwuUst gehört zu den spä-^ 
testen Symptomen der Krankheit, entsteht gewöhnlieh 
langsam , verursacht wenig Schimerz und behält wäh- 
rend ihres ganzen Yerlaufs denselben Charaeter der 
Indolenz. Der Yerf« erinnert sieh keines Falles, wo 
eine fein veneriicblr Hodengescbwullst in VerMteruag 
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fi^rf gangen w&re. pie Epididymis und det Hode 
8€lbs4 biMcB .eine gemeinsame glatte, fast natarlich 
gtfarbt aBfi$ebeiid€y sieb fest «nd gleicbtnässig aafab- 
iende, aber weder steinharte, necb nach dem Verhält* 
Bisse der Masse schwere- Geschwnllst. Vm sie rieb« 
tig zu schätzen, ist die Geschichte des Falles und daa 
gleichzeitige Vorhandensein anderer syphilitischeti 
Symptome erforderlich« Der Saamenstrang lässt sich 
ToU, aber nidit hart anfühlen« Ein zweckmässiger 
Merhnrialgdbranch beseitigt die Geschwnllst regel- 
mässig; und bringt wieder Normalität in den Th^en 
Kenror« Eine krankhafte, namentlich kächectische 
Köiperbeschaffenheit und Tiel unzweckmässiger Mer- 
kttrialgebranch modificiren die Erscheinung der Ho- 
dengeschwnllst gar bedeutend und machen -ihre Heil- 
barkeit dicht selten schwierig, ja unmöglich. Biswei- 
len resttltirt aus ihnen selbst der Tod. . 

9. Kapitd. Vatn Gebrauche des Quecksilbers beim 

venerischen Zehrfieier. 

Der Verf. steht nicht an, den Merkur bei secun* 
därer SyphiUs unter der aosgebildetsten Form yon 
Letotedcenz und Hektik aus &fafanlng zu enlpfelilea. 
(Ich kann ein Gleiches thun. Der bald in von Ammon's 
Monatsschrift etc. erscheinende, schon oben erw&lmte 
Aufsatz von mir,, wird diese Meinling rechtfertigen. 
Er' betrifft ein secundär syphilitisches , für -scropha- 
lö% gehaltenes 17jäfariges Mädchen, die allgemein "was- 
sersftchtig war^ deren Lebenskräfte bis zu einer Vita 
mininm sichtlich Tersehwunden waren ^ die aber nach 
dem VorschriftsmaAsigen Gebrauche der Merkurialfair 
des Bloiius bald rechlich zu uriniren b^gfemA und sich 
zli gänzlicher Besserui^ zu mein^ und anderer V^er^ 
wtmdeitu]^ sthnell wieder erbolte. Ref.) Simon hat 
ähnliche Erfiihrungen gi^macht, d. h. hektische vene- 
rische Ihdividueb mit Merkur geheilt. Der Verf. räth 
unter 'solchen Umstäoden TOn gesdiwäcbtem Lebeto 
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ZU kleinen Quecksilberdosen und tritt diättdt dein Am* 
ter'scheuk Satte entgegen: »Die 9iu: Heilang irgend 
eines venerischen Übels anzuwendenden Blexige Queck- 
silber mass der Starke .der Ktankheit angenles$e^ 
sein«« (Die Empfänglichkeit, wie für jedes Arzneimit- 
» tel, so auch für Quecksilber ist, wie auch Simon sagt, 
sehr Terschieden und in geschwächtem Zvstande ge- 
wöhnlich erhobt. Das Metall wirkt ja auch nicht als 
Masse, sondern als von ihr unzertrennliche specifische 
Kraft. In meinem obigen Falle wurden freilich keine 
kleinere Präcipitatdosen gebraucht, als die \on Blastius 
vorgeschriebenen. Es konnten aber vielleicht kleinere 
genägeu. Ref.) 

10. Kapitel. Gehrmch des Quecksilbers bei venerischen 

Ausschlägen. 

Man soll nach- der Meinung vieler Ärzt0 beim 
Ausbruche eines venerischen .Ausschlags, nm ihn nicbt 
zu stören, so lange vom Gebrauche des Merkurs ab- 
stehen,, bis selbiger vollständig erschienen ist, da zu- 
mal das ihn begleitende Fieber sich nicht mit deir 
Wirkung dieses Metalles vertrage. Diese Ansicht tbeilt 
weder der Yerf. , noch Stnum , der sehr richtig her 
merkt, daes j« der venerische Ausschlag kein Conamen 
Natufue sein kenne, die Syphilis durch Hautausschlag 
zu elimioir^n, also nicht als kritische Ausscheidung 
zu betrachten wäre, dass maii ja auch nicht den Haut^ 
ausscblag symptomatisch heilen wolle, sondern eine 
allerdings auch hier nützliche methodische IHerkurial- 
^ur gßgen diß sjrphüitjsche Dyskcasie geripllt^t w4ird«^ 
aus welcher der Ausschlag hervorgehe. Höchateps 
konn^ man äe antiphlogistische Vorbehandlung, wenn 
das Fieber heftig sei, etwss vei^Iangen}. Ein Zustand 
der deflKssr^izung erfordert dann nur, mit kleinen 
Quecksilberdosen zu beginnen und aucc?ssive %u stei- 
gen (viFas d^r Y^rf. ab^r nicht planmässig thut^ Ref.). 
Der PatJS06t VMii)d anf salcho W^i«^ in «M". körzfrer 
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2<iit Von der'Teaekrisclien Krankheit befreit, als wenn 
inati erfit den volKgen Ausbruch d^s Ausschlags ab- 
wartet 5 die Constitution wird aller Beeinträchtigimg, 
die sie durch die Andaüer des Eruptionsfiebers erlei- 
den muss^ überhoben; die Lokal^ymptome, die derge- 
stalt beim ersten Ausbruche gehemmt werden^ köaiien 
keine Verwüstotig" oder Zerstörung wichtiger Theile 
anrichten oder unansfehnliche Narben zurücklassen; die 
Kur wird durch eine unendlich kleinere Menge Queck- 
silber bewirkt , als gewöhnlich zur Entfernung ähnli- 
cher Symptome, wenn sie sich Tollständig entwickelt 
haben, erforderlich ist. 

11, Kapitel. Über die Behandlung der Syphilis bei 

scrophulösen Suhjeeten. 

Hunter hat nachgewiesen , dass venerische Ge- 
schwüre und andere Ei^scheinungen der Syphilis bei 
Cdmplit;ation mit 6cropheln in vielen Fällen nicht ge- 
heilt werden können. Die NichtUberkurialisten halten 
solche Fälle für feinen T^riumpf ihrer bessern Ansicht 
von der Sache. Die häufige Hartnäckigkeit der sy- 
philitischen Symptome hai man auch meistens auf diese 
Ursache geschoben. Der Verf. theilt diese Meinnng 
nicht, glaubt höchstens, trnter, solchen Umständen die 
Merkurialkur modificiren un,d die Quecksilberdosen, 
wie sonst auch, dem jedesmaligen Falle genau anpas- 
sen zu müssen. Habe man z. B. an dem an Syphilis 
leidenden Subjecte früher keine Sclroph^ bemerkt, 
oder seien sie in ganz jungen Jahren da gewc^sen und 
wieder vorübergegangen , kämen aber dahin zu deu- 
tende Erscheinungen, wie Anschwellungen der Cervi- 
kaldrüsen «tc. nach der syphilitischen Infection yoh 
so müsse man sich - dadurch nicht abhalten lassen, 
Merkur zri geben, nur eine auf Stärkung des Orga- 
nismus berechnete Behandlung damit verbinden, so- 
bald der Merkur seiüe legitime Wirkung, d. h. einen 
starken, iiber nicht unbän<ligen lSpei<^eIfluiis entwickelt 
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hMte. Stmim la&H eine derartige 8croplielersclido«ii§ 
in den ^enig^ten Falleii fw eine Codtraindieatioli des 
Qaecksilbergebr^utflls. Nach P^tU kämmt iü Spanien 
häufig die Lnstseuehe wter der Larve von Scropheia 
vor; Bei Btibjecten mit dem Habitus seropholosna 
oder oflPenbaren Screphelleiden kann man ebenfalls 
ohne Yerschlittimerttiig ihrer Constitution und ihrer 
scrophnlösen Beschwerden mit gutem Nutzen Queck- 
silber geben, wenn sie syphilitisch sind. Nur müssen 
nicht zu anhaltend kleine Dosen gereicht, überhaupt 
keine Spielereien mit dem Merkure dabei getrieben 
werden. Eine kräftige, schnelle Salivation erregende 
Gabe verbessert nach dem Verf. den venerischen Zu- 
stand bald^ ohne die Seropheln wenigstens zu ver- 
schlimmern. Simon hat bei einer methodischen, d; h. 
crescendo in den Dosen, durchgemachten Merkurialkur 
gegen Syphilis häufig DrüsengeschvirüUste, die ab Sero* 
phelreste aus der Jugend zurück geblieben- wareii, 
verschvrinden gesehen. Der Verf. hat sich auch nicht 
durch früher vorhandene Haemoptysis abhalten lassen, 
Quecksilber gegen Lues zu geben uVid keinen Nach- 
theil auf« erstere, wohl aber Nutzen für letztere davon 
gesehen. (Solche Fälle sind auch mir wiederholt vor- 
gekommen. Ref.) Man bedenke hierbei aber, dass das 
Quecksilber, wie das syphilitische .Gift eine Haupt- 
tendenz zum Drüsen- und Lymphsysteme hat, und 
leicht Depravationen in beiden entstehen,' wenn es 
ungeeignet gebraucht wird und dann mit dem unge- 
dämpften Gifte verderbliche Combinationen eingeht. 

12. KapiteL Kieme Quecksilbergaben hei ßpäten uni 

chronischen Buhonen. 

Hier ist die seltene Erscheinung eines Bubo ge- 
meint , der einen sehr indolenten Character hat und 
lange Zeit nach Verheilnng des Schankers, 4 oder 5 
Wochen später hervorkömmt. Das Allgemeinbefinden 
migt sidh dabei gestört. Namentlidh tritt^ Fieber mf^ 
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das 4kiA ItdUisehea ähnlich sieht ^ Na^btftchweisff^ er- 
«^ugi und den Krsmken abaiag^rt. Bald kömmt nur 
an ei«er Seifte ein «(sicher Bubo zum Yarseheia, bald 
jan betden Seiten. Geht er in Vereitemnf aber, so 
nacht er vi^le.Sohmeraea, die erst abnehmen, wenn 
der Eiter sich nach 3, bis 4 Wochen entleert. Der 
Kranke bedarf dann lange Zeit su saner völligen Er- 
holung. Geht die Beule nicht in Yereiterun^ über, 
80 bleibt sie, nachdem sie einen bestimmten Um&ng 
erreicht hat, längere Zeit scheinbar unverändert nud 
geht langsam, obwohl nicht völlig wieder zurück. 
Der Verf. h^lt diesen Zustand für eine eigen thämlicbe 
Reacti<Hi des Organismus auf die syphilitisch viröse 
lafection, wobei das venerische Gift als solches nicht 
mehr vorhrnideo ist, od^r fjör eine noch modificirt und 
latent bestehende Syphilis^ wenigstens die bestimmte 
Diagnose hier für schwierig« Kleine Dosen Queck- 
silber bringen meistens baldige lokale und allgemeine 
Besserung. Wird nichts dagegen g^than oder keio 
Merkur gegeben, so bricht oft von Neuem eine Sym- 
ptoniengruppe aus , welche der Syphilis wenigstens 
sehr ähnlich, sieht. Simon nimmt als Grund dieser io- 
dolenten Bubonen eine schwächliche, nervenr^bare 
Constitution oder einen ungehörigen Queck«ilberge- 
brauch an. Er bedient sich bei ihnen nur des Mer- 
kurs, wenn sie nicht vereitern wollen oder die Uice- 
jration beendet ist. (Mir scheinen sie die noch existi^ 
rende Anwesenheit des nur unvoUkommeti getilgtea 
venerischen Giftes an zu zeigen f was der bis^eilige 
Wiederausbrauch der Syphilis und die Heilbarkeit 
derselben durch Quecksilber sehen andeuten. I^nd 
kleine Dosen des letztem zu ihrer Entfernung geaü- 
gmd'f so virar der OrgaiEiismus entweder noch mit di^ 
sem Metalle imprägnirt, das skh dann unthätig ver- 
lii^t, und in seiner heilsamst! Wirkung dureh kleine 
De«en gleiqhs^m angesregt wurde^ oder die Recepti^- 
m ffic BSitAm durch Mödifidi»« der X^ehensh^äfte 
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mittelst des Tenensdiea C^ifte«. (H^r dfr frahem Be«> 
hasdluiif evhSbt woacdw. Ref«). : 

13. KapiteL Suphilis der Kinder* 

Von säiBiiitUcJien sofenanoten ehirurgisclieaKniiiliv 
lieiteii ist die Sypbilis Infantttn di^jeiuge, welcb« 
die meii|te AufmeJrksamkeit und das lebhafteste Intern 
«sse ia Anspiuch niiottt* Es weicht dieselbe stets 
«liffaileod TOP dea Gesetzen ab, onter welcheo die 
IfOes der ErwacbjseoeQ mit^etheilt wird, gehe sie vou 
dem. einen oder andern Erzeuger des Sprosslings eusy 
gewahre man sie an diesem oder sei *sie von letzlerm 
auf die Amme übertragen und pflanze sie sich durch 
diese weiter fort. Dies hat viele Schriftsteller und 
Arzte bestimm ty die Syphilis Infantum entweder nicht 
%a stätuiren oder in einzelnen Fällen für zweifelhsft 
zu halten. Der Verf. hat mehr, als 5 oder 6 Mal be* 
obachtet, dass ein küi'zlich verheiratheter Mann^ der 
selbst frei von allen Symptomen der S3^hilis und je« 
der andern 'Krankheit war , doch seine Frau in der ^ 
Art ansteckte, dass wenige Moüate nach der Hoch- 
zeit, ttud zwar ohne alle primäre Symptdme und ohne 
irgend eine Absonderung aus den Geschlechtstbeilen 
bei ders^ben secundäre Geschwüre zum Vorschein 
kamen» Gleiche Beobachtungen giebt Simon an« Kom- 
men dann auch einige erhabene Geschwüre an den 
äussern Genitalien der Frau vor, so leidet der Mann 
darunter gewöhnlich nidbt. Bei genauer Nachfor- 
scäiung in solchem Falle ergiebt sich dann, dass vor 
kürzerer oder längere Zeit (der Verf. nimmt 9 Mo^ 
nate an) ein Sjrphilitisches Symptom existirt hatte und 
durch Merkurialgebraueh vertrieben war. Gegen die- 
j^^en Ärzte, welche annehmen, dass eine bei dem/ 
Kinde bemerkte Syphilis durch Berührung der ia den 
Genitalien der Mutter vorhandenen venerischen Ge^ 
. schwüre während der Geburt entstwiden sei, lässt sich 
etewMdspi, dMs dto GenitaUan ^er ipebärendea Mut^ 



ter <lfi ganz frei Ton atler Krankheit waren und das 
Kind die Sjrphilis bisVireilen sdion glbicli nacU der 
Gebart zeigte. Manche, welche die Infection des 
Foetns in Utero zugeben, nehmen an, dass dies nur 
dann geschehe, wenn einer oder beide Eltern primäre 
oder 'Secundäre Symptome zur 2eit der Empfängniss 
gehabt hätten, oder die Mutter während der Schwan- 
gerschaft angesteckt worden sei. Jedoeh giebt es ganz 
unzweideutige Fälle von Vererbung der Seuche durch 
den Saamen des Vaters oder den Zeugungsact, was 
nicht SO' selten ein wiederholter Abortus ohne an- 
seheinende oder wirkliche Krankheit der Mutter und 
ohne die sonstigen Veranlassungen des Abortus nach- 
weisen kann. Der am 7. oder 8. Monate abgegang^ie 
Foetus zeigt dann eine theilweise lose Haut, die sich 
leicht in grössere oder kleinere Laj^en abschält ; seine 
NSg^l sind nicht ausgebildet und er selbst sieht 'wie 
schlecht genährt aus. Kommt ein aasgetragenes Kind 
liebend zur Welt, so ist dasselbe so mager und schwach, 

' dass €fs nach einigen Stunden stirbt. Es trägt dano 
ganz unzweideutige Symptome der Lustseuche an sieh. 
Beide Eltern sin^ dabei oft ^ ganz gesund. Aber ein 
genaues Examen ergiebt, dass sie früher venerisch 
iVaren; oder man entdeckt auch zweideutig!» Eit^hei- 
nungen ^m Vater, die aber nur ganz schwache Ähn- 
lichkeit mit venerischen haben, und die nur durch 
!Nebenumstände und nach vorgängiger Syphilis dafür 
gehalten werden können. Die sich gleich nach der 
Geburt zeigenden Symptome der venerischen Krank- 
heit bei dem Kinde sind meistens kupferfarbige Aus- 
schläge an dem Anus und den Zeugungstheilen dessel- 
ben, die jedoch auch wohl den ganzen Körper be^ 

. decken und bisweilen in Geschwüre ausarten, ^in 
Gesicht hat in der Kegel alte Züge. Gewöhnlich er- 
scheint die Syphilis Infantum aber 8 Tage oder 8 Wo- 
chen nach der Geburt , bis wohin es ganz gesund «u 
«ein sohlen. , Bald nao)i dem Jlwschlajs^e wird die 



Stimme di» Kinilet^ Timli un4 • hßkovpimt emn ^^igfith 
tblhiilicli. heisero Ton. E» verach waren dj0 Jllfiiid» 
Winkel UQ|{ />di€» Dfmidschleifntiaiit oder die:.iMias^e 
Haut. Zunge ^ Gaumen und Schlund sind mit flachen 
Geschwüren bedeckt, die h$u% für Aphthen gehalten 
-werden. Es feratopft «ich die Nase und es Aiesst ^m 
scharfer, düno^ Sdileim a«9 derselben, der entweder 
die uut erliegende^ I^ant excoriirt oder troisknet und 
Krliatep an den Nasenlöchern bildet, wodurch das 
Kind am Athmen gehindert wird. Bleibt di^ Krank«- 
heit sich selbst überlassen, so entstehen Risse und 
Schrunden an den verschiedenen Hantfalteu; die cha- 
racteriatische Heiserkeit nimmt zu ; das Kind wird 
immer allerer, welker, erschöpfter und stii^^. Bis* 
weilen kommen lymphatische Drüsenanschwellungen 
vor, die in den letzten Stadien wohl exulceriren« 
Manchmal haben diese Kinder einen schleimig - eiter* 
artigen' Ansfluss aus den Augenlidern. Jedoch ist die 
Conjunctiva dabei wenig geröthet und der Ausfluss 
nicht profus. Die purulente Ophthalmie der Neuge* 
bomen hat damit nur wenig Ähnlichkeit. NachSmon 
iat dieselbe häufig eine Folge der Ansteckung mit 
Trijpperseblein». Obwohl mitunter einige AusschlagSi^ 
stellen und Drüsenintumescenzen in Geschwüre aus- 
arten, wriche die Leiden des Kindes bedeutend zu. 
steigern vermögen, so bemerkt man doch niemals yene 
zerstörenden Geschwüfe, wodurch Theile der Nase 
Qod des Halses verloren gehen, und eben so wenig 
jene furchtbaren Kno^henleiden , die so oft bei Sy- 
philis secundaria der Erwachsenen vorkommt. Der 
Tod solcher Kinder ist gewöhnlich ein marasmatischer. 
Die genannten Symptome kommen' aber nicht immer 
in bestimmter Ordnung zum Vorschein nnd zeigen 
sich nicht in jedem Falle in ihrer Totalitat. Oft fehlt 
das eine oder andere; häufig fehlen d^ren mehre. 
Man muss dies der Constitution anrechnen. Bührtdie 
Ansteckung von einer' an secundärer Syphilia leidendeti 
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Aaah'^ her^ 6o tnikse, mtbkt der Verf.; wenigstens ein 
Oeschwfir ari der ftustwarze der I^tetem eicktiren. 
i^Konnen aber , \irofcrr en t^heidende , unbestreitbare 
ErfabruDgen Tcrrliegen, die natfiylitbea Säfte der El- 
tern das Kind syphilitisch macheo, so finde ich gegen 
Jötg^n. A. keine UnTerminft in der Amishme einer 
ContamihationsfShiglteit der M Hefa «eißer Tenerischen 
Amme, die u. A. Simon beobachtet hat. Ref.) Häufig 
hält abier anch^ wie Simon wahrgenoüimen za haben 
glnnht, eine gesnnde Ammenilrilcfa den Ans^m^h €tner 
ange^rbten Syphilis anf , so , dass sie erst nach der 
Eütwohoang zum Vorschein kommt. — - Zar Radikal- 
kur der Syphilis Neonatorum empfiehlt der VeriF. den 
Gebrauch des Quecksilbers gleichzeitig für die Matter 
oder Amme und das Kind. Bei letzterm ' kann aba 
die Mündaffection kein Criterium oder keincsi Baro- 
meter für die Heilwirksamkeit des Merkurs abgeben. 
mCan mttss hier auf die VeräDderung, insond^heü anf 
die Besserung der Symptome sehen , was aber aicbt 
sdten trügt. Verursachen di« Geschwüre oder Ans- 
schlage grosse Schmt^rzen oder bedeutende Zerstöinn- 
gen, so müssen zweckmässige Topica angewandt wer- 
den. Häufig ist das schwarze Wasser dienlich. 8imm 
empfiehlt ein Decoctnm Chinae mit Liquor Myrrhae, 
Borax unt) lioob Dauci, später in den dazu passenden 
l^en Cuprum sulphuricum und Argentum nitricain.^ 
TMe Leiden der von dem Tenerischen Kinde angesteck- 
ten Amme fangen gewöhnlich an deren Brustwarzen 
an. Darauf schwell^i die Achseldrüsen ani Dann be- 
kommt si^ Halsaffection, Ausschlag, Nasenbeschwerde, 
manehihal Iritis, Leideq der Geschlechtstheile u. s. w- 
^at das Kind keine Geschwüre im Munde, so ist 
diese Infeotion ein Beweis mehr für die Contamin«- 
tionsfihigkeit der natürÜchen Säfte. Ref.) Der Verf. 
hat nieitials ges^en , dass ein syphilitisches Kind ä^ 
selbst saugende Mutter mit - Brustgeschwür«» »nge- 
«teckt hätte , -wenn es auch Mnndgeschware hatt«- 
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(Icli fi&de dies mit Sini»n ganfc MHirlicli, HfTtati dm 
Kind die Syphilid von der Mutter bekontaiet)^ h\itei^ 
die dapn^ was sie schM vrar , nicht erst vondeM 
Kinde werden konnte — venerisch. Dies scheint inif 
auch der Gruiid der vergeblicheti Inoculatioa der se« 
cundfir^n Syphilis bei dekiselben 6«bjecten %\x sein, 
wovon JRteord nenerdin^ so viel Aufsehens gemai^ht 
hat. r Ref.) Die Amme steckt dann, wenn sie veihei- 
rathet ist, ihreq Mann an und das Kind die ßtwaiged 
Sprösslingc dieser Eheleute, wenn es mit selbig^ea in 
einem Bette zusammen liegt, oder die nämlichen Uten- 
silien für dieses uöd sie gebraucht werden. Die Leiche 
ti^keit, mit welcher sich die Krankheit durch Contact 
mittheilt, hält der Verf. (gegen Ricord u. A.) flir teben 
so gross, wie bei der Krätze, und die Syphilis Infan- 
tvtm überhaupt für viel ansteckender , als die Syphilis 
Adultorum ^vrofur ich keinen hinreit^hendep Grund 
finde. Ref.), erstere auch in ihren Erscheinungen, von 
deoen sie selbst bisweilen abwiche, für viel constan^ 
ter, als letztere. Im 3. Gliede von der ursprügli- 
chen AusteckungssteUe scheine diese Krankheit pev- 
maneut an den zuerst eigrifTenen Theilen zu haften' 
und viel milder zu sein, als die entsprechenden Sym- 
ptome der reinen Syphilis. So bewirke sie im Halse 
niemals die Zerstörungen, wie bisi Halsgeschwüren 
der Erwachsenen. Ozaena, Iritis,' Knochen- und Ge^ 
lenkleiden oder Hodenkrankbeiten hat der Verf. kein 
einziges Mal davon entstehen, gesehen. Simon hält 
die Wirkung des venerischen Giftes von Neugebornen 
ebenfalls für viel milder, als von Erwachsenen. Die 
Krankheit scheint , sagt der Verf. ^ weniger virulent 
zu werden , je weiter sie sich von der Hauptquelle 
entfernt ; die Behandlung könne auch «^äter weniger 
energisch und specifisch sein. Ein Kihd, bei dem 
z. B. die Syphilis anfange, sterbe ganz sicher, vretm 
es keinen Merkur (dirte^t oder indireot) bekomme. 
Die ton dem Kiode angestedite Amme und der von 
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ioficirte ]tf aiMü .miiMteB . aboafrlU QiieclfSBiSier 
gebmuch/ao» , Jivßhb weniger hättea es diejeaigeD no* 
tbig» welch« d(ifi^)i Wartaognad Pfleg^ de$ veoeii- 
cphea Kindes 6}^phiUtiscIi würden. Die andern Fami- 
lienglieder aberi die von den Wä^terMioeo etc. ange- 
steckt würden ) hätten Jkein iQu£pksil|ier nöthig. (Dies 
s^beiot miK eine gewagte ßehauptu,Qg . zu ^ein. Bef.) 

14. Kapitel. Pseudosyphilis. 

Wie bei jeder Kr^nt^beit dßr ihr eigenthümlidie 
und sie toq einer aadern unt^rspheldende Character 
bisweilen schwach ausgeprägt sein uiid selbsteine an- 
dere simalirt werden kann, so ist die$« aucb wohl mit 
der Syphilis, der Fall, was von jedism ihrer Symptome, 
yon ihrer Complication . und ihrer Reihefolge gilt. 
Wenn eine der Syphilis verdächtige JErankheit durch 
Quecksilber heilbar ist, so kaou dies kein sicheres 
Criterium für selbige sein, obwohl es einen kräftigeo 
Stützpunct dazu abgiebt. . Ebjen so wenig wird ihre 
nichtvenerische Natur dadurch bestimmt dargethai}, 
dass sie ohne Merkur heilt, wie Abexnethy meiut. (Dass 
über die wirkliche Syphilis in sich selbst keine Schran- 
ken findet, glaube ich mit Hvntei.f Zwar oefame ich 
mit dem Verf. nicht nur an , sondern, ich weiss es, 
d ASS 'es Fälle von primärer uud secundärer Lustseuche 
giebt,. die nicht dilrch Quecksilber geheilt, gegentheils 
verschlimmert werden. Jch halte mich aber fest da- 
von überzeugt, dass dann, wie ich dies auch wieder- 
holt wahrgenommen habe , ein dem Quecksilber äha- 
iich wirkendes, äl^nliche Metamoxphosen des Bildung^ 
herganges erzeugendes Mittel, wie etwa das Jod oder 
eine vielleicht noch zu entdeeke^de. Arznei das 
Quecksilber heilwirkend sub^tituirt. Ref.) *- ^^^ 
Absonderung der Condylome an den W'Ciblicben Gt- 
sdhleehtstheilen ) die in. Begteitfing venerischer Aus- 
nchläge. und einiget* F(^men von .venerischen Hal^g^* 
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sehwirea Torkommen , kaon. an den Genitalien des 
Mannes ein Geschwur erzeugen, das, obgleich dem 
Angeben und Character nach einem währen Schanker 
sehr mükalidi, bisweilen den ganzen Körper dessel- 
ben anzustecken und secuudlire venerische Geschwüre 
zu bßwii^en Termag. Die auf solche primären Ge- 
schwüre folgenden secundären Affectionen diflPeriren 
in ihrcAn Verlaufe wesentlich von dem jRtm#^*scfaen 
oder wahren Schanker« Das- Quecksilber wfrkt a«f 
die jHrimSren Symptome je nach seiner Anwendungs- 
weise *und Je* nach der Constitution de» • Kranken sehr 
verachieden. Passt es' für diese nicht oder wird es 
ZU stilnifisch vild vot uhmethodfsch gebraucht, so ver- 
sehliaaim«rt «s die Symptome und verwirrt die Reihe 
der &scbeinung^ der Krankheit/ Aus solcher Quelle 
fliessett daun die sogenannten M erkuriälkachexieen und 
die Pseudosypbflis, die aber häufig durch eine euer- 
gisthe Qtfecksilberhur zu beseitigen sihd: feindet man 
nun allerdings auch bisweilen Geschw&re an den Ge- * 
scUechtsitbeiien oder' Affkctioüen der Inguitialdrfisen; ^ 
welthe primfire venerische Symptome simuliren, sagt 
der V^if;, md triffi man auch Complicatiötien, 4ii , 
schwer von secundärer Sjrphilis Zu unterscheiden sindl 
so ereignet -sich das doch so häufig nicht, wie Man« 
eher glaubt. Man bekommt in der Diagnose die tuS-i ' 
thige Sicherheit , - wenn man die Naturgeschichte der 
venerischen Krankheit und die durch einzelne Um^ 
Stande vmniasste Alodffication in der Wirkung des 
Quecksilbers auf die einzelnen Syn^tome genau zu 
stadiren sucht. Halte man, sagt der geehrte Ve^ 
mit Redit> auch gelegentlich eine pseudosyphilitii^che 
Erscheinung Ar eine wirkliche venerische und be- 
handle man sie dann mit Quecksilber, so ^ schade das 
schwerlich viel, wenn man den Merkur nur vorsieh^ 
üg und mit Klugheit gebe. 

(S. B«itf, i. ■•ft.) II 
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tt. KoffiUh Vb0r dit n$€kt merhrneUe B^ianOmifJ^ 

Wie die«e Methode in Eoglead aofliam, mim 
Ar Verf. sie sammt sdnem CoUcf en m MMm 6pi- 
tele «n. Im AUgemeiiien wurde me awf SWbjecte be- 
sdiräolity die noch Icein Qvecksilber gebrweht hatten. 
Jh ergah ueb^ da^a sie aich nicht für die Klasaa 4er 
aogenaanteii Arbeilsleiite ei|^» Denn hamai diese 
«ach- ihrer Entlassiuig ans dem Sj^itale vrieder in Ar- 
beit ^ ao föhlteB aie ^h meistans ach wach, Uirar Be- 
fAafUfauff nicht gewachaen, und kehrten alt naek 2 
bia 3 Monaten abgemagert > bleich nad hiniiäHt iv 
Felge dea sehnittgsartigen Fiebera^ ilN>mit eine aene 
Keihe ven ayyhiUtiachan Spnptomen ai^edMM un4 
elageteitet wurde, ina Hospital zariiek* Ihr Anf er- 
halt in. sdbig^ia Mg sich anch immer gegen die vii 
Qnecfcailber Behandielt^ii aehr in die L&ige» fibaa so 
fiand der Verf. in aeiner Privalpraxia» daas 4kfm Me- 
thttde fiele Zeit erforderte ««d nidit vor .RamdeB- 
eensen aieherte^ die aich gef eutheiia nacJk kunw Zeit 
eioatelHen. . Btwna Aholichea Ihnd er bei e^>M ^^ 
kfea, welche diese Bebaadhing aügamainer i* ^^ 
bjranch g<s&ogen hatten, als er. Hanfig/war aie dercb- 
$9$ nnvi^m^ögend , aeeimdare Syphilis jan ht§etöe^^ 
m4 VicMalle w tilgen. Nnr UagteQ die ihr aater- 
ipwfeo gewesenen Patienten nicht so sehr Aber lUo- 
chenleiden, als diejenigett, welche fimchtloe Qnadu^* 
b^ bekommen hattw. Jedodi aah dw Yerfc traaiigo 
jüeiopiele ven venachlaaaigter oder adcht da £ei« 
ae«ahe betrachteter Sjrphilia inj|eiige--r geacUosimi« 
Pi9iHe> i^aidiiiiUsUe IJiase, Verirtnmmelw«^ deaH>l- 
iea, bedentende Storwgen der Constüatien mid ^^ 
selche Sntartang der wahren Krankheit, daas sie bei 
d^ot Ton Jahr an Jahr siecher werdenden Snbjectea 
ganz andere Leiden simnlirte» die oft aüt gfoss^ 
Mmhe erst knra Tor dem Tode in ihrer eigentUchea 
Nalmr erkannt wwrdeiL IMeaelbe tMmkt^M Jß»tSir 
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mon jjfenacht, d(ter da Mgt (wotln idf ih« grtma 
Thals bei^nnne. Ref.): »IMe flickt vAt Qaaeksilber 
beliancldtea PtttitatM tterb^ii freilich nidit mä K&o^ 
ehenkrankheitexi und an Metkurictlhachesi« , aber ge^ 
wiss hattHg' an nur gedfimpfter und anomal geworden- 
ner Syphilis, an KrMikbeilsfonBen, die scheinbar gal* 
nicht 'von dem «rsprtogliclien Übel horrtkhrten« ^ar 
nicht selten stelM eich ^ ohne dass gegen primlre 8y. 
philie Qaeeksilb^r gebrancht Mrar, eine allgemeine 
Abmageniag, ein VerftiU der ^Sesnudheit , ja wahre 
Hektik mit Lnagenleidra und trocknem Hnsten eii^, 
und mit keiner Spur verrathen sit^h dle^charaeteristli- 
schen Symptome der secundären Syphilis.« In dem 
Spitale des Verf. wird die nicht merknrielle Behand- 
lang der Lnstsenche jetzt nur (nachdem er sie sammt 
seinen HospitalooHegen ein volles Jahr erprobt hat) 
sehr selten und gewöhnlich bloss bei sehr milden und 
unbedeutepden primären Symptomen wgewandt CoUh 
Ui der Meinung (die ich nicht theile. Ref.), dass mau 
den Einffthrem derselben vielen Pank schuldig sei^ 
indem wir nunmehr nicht allein eine Zweite Behend- 
longsweise T^uerischet Zufille kennen geierfit hätten, 
soedem dadurch auch von dem Terjihrlen und tief 
eingewmraelten Irrthume und Vonmiieile, da» die 
Lustseudie von df^ Vis medieatrix Naturae nur mit* 
telst des QueckaUbers gekobeti werden kSfiae^ etlöa't 
wordeft wären. Et wünscht, dass bei ihrer fiemern 
Ausübung erforscht werden möge , für- welche Sym. 
ptome oder Complicatioti vou Symptomeü oder für 
welche Clesundheitsumcrtinde sie am geeignetsten sei; 
ob sie feniOT bei wacmer Witterung vorau^iekeu wire, 
oder in welcher Jehresabeit sie esn biBstea gelingen 
wüjfdef Vor Allem aber hofft er (und wer nieht mit 
ihmf Itef.)| dass dabei alle Aufmerksamheit auf die 
Naturgeschichte der venerischen Krankheit gerichtet, 
und dergestalt der Kunst ein so grosses und, so lange 
nur <|MciiEeilber gebraucht wurde, so schwer uu er- * 
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raelmidet DeMderat versdiftffl werde. MeiBer Mei- 
jfamg uuikf engt derselbe am Sdilqsse seines Werkes, 
Inirn mchts die Aa^r&die des Bferkiirs, als' Specifi- 
cwn gegen Syphilis zu gelten, devtlicher darthnn, als 
baii%en Kuren derer, die es doch nur auf gut 
aoxvendea missen, und zwar bei Patienten, die 
gerade so nachlässig und unvorsichtig sind, als der 
Verordner dedselbea unwissend und anmessend ist 

, Im Interesse für die Wisstescaaft wünsche ich 
der Tortre|niche& und wichtigen Schrift eine weite 
ITerbreituQg. Dmdi und Papter sind gut, Dmcltfeh* 
1er eigentlidi gar nicht voriumden« 
' Osnabrbck, den 23. Januar 1840. 

August Dr$ste^ Dr. 



Traite des maUdies des enfants on Recherches snr 
les princtpales affections du jeune Age depuis 
Tepoque de la premiere dientitioa jusq' a celle 
de la puberte ; ovvrage <£sisant suite .a celui du 
On Billard, lbade~ snr les nombreoses. ob- 
serratio^s plvjrsiologiques ^ diniqnes et anatomi- 
ques, toi" lexaVnen de la diseossion d^ opinions 
de la plupart des auteurs qui oiit ecrit sur cette 
partie de la medecine> tels gue Rosen^ Un- 
derwood« ^Gnersent. Billard. Denis 
de .CoQimerey etc. ete« avec des notes** de 
Monsieur le Doetenr Baro«^ raMeein eii>hef 
de Thospice des enfants -trouves^^ membre de 
FAeademie de medecine ete. — par A. B e r t o n.^ 
Dr. en medecUie de.la faeulte de Paris, chi* 
rargiea — . A. xOf de.la Gar^e «nwicipale. 
, Pari», ek«s J. B. B»Ui^^ librali* «te. Jl.4c«4i^ 
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mie royale Ae medeeine^ ru« de T^ole cle me- 
decine n, 13: bis^ a Londres mdme maison^ 219^ 

■ 

regent — Street^ et chez Madame Hnzard, 

imprimeur — libraire^ rue de VEperon^ nro. 7. 

1837. 8. VII et 498 Pag- 

' tVie Kinder reifen heran (deviennent les bomines); 
die Wakntng aller ihrer Interessen i$t gleich der 
Sorge f&r die Znknnft der Menschheit — so b^iniit 
d^ philaatrupiadbe Terf. seine Vorrede. Als Bürgw^ 
als Tater, als Ärste , als Philosophen sind wir «to 
VervoUkoanmiaiig ihr«r pkysischim und moralischen 
Kräfte Terpflichtet \ wir nässen , ein Jeder n»di sei^ 
ner e^[«ritliQmlidien Weise, die Fräehte nnserer Bei 
mühnngesy unserer Studien und nnserer Erfaiimftg 
der Erhaltung, Wiederheri^ellnng und der Befestignnf 
ihrer .Gestemdheit, ihrem Wohlsein, der Entfaltung 
und der Emancipation ihres Verstandes widmen. Er 
hat keine erschöpfende Abhiindinng sammtlidier Kin* 
derkrankheiten liefern, sondern sich nnr über die nn* 
ToUendetein, ihm wenigstens nicht genngsäm an^eUfiri 
zu sein sdh^nenden Pnnde derselben ^v^arbreifleB wM^ 
len. Sene Unterswknogen betreib«! nasnwtiMfr üie 
(sogenannten) 3 CaTitStoi. In den Jahren 18M mid 
183^" hat er sich mit diesem Gegenstände im Kinder^ 
krankenboiqHitale ^m, Paris schon ernstlich beschfifi^igt, 
dann aber seine Forschungen mit Ansdaner in seiner 
PriTatpraxis, im Verkehre mit seinen C^Uegen nnd 
Frennd^i, so wie bei den Militairfimälien, da er se^ 
1830 MUitairarst ist, Csrtges^st. . Die Schrift sdist, 
worin swar der edit hippokratisclm Geist athnlet, in 
welcher aber andh die, fieilidi etwas Terblridite roth^ 
Fahne des von Vielen in Frankreich noch Jetzt ilbfr« 
schätzt werdenden Informators ^BrwuHds weht, ist 
in 8 Bjipiiel eäiigetiieUt. Wenn, sagt der Verf., seine 
Ansiditen 'biswiiliSn von denen aüder^r Antov» ab* 
wickeil, wenn er dabei nicht stets den gewo&nten 
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Weg Wtxete» to^mocetiiuui 0» darober keiner Streit- 
waAt oder eines Dranges nach Oiiginalit&ty was er 
▼erabscheney anklagen^ sondern sich yersichert halten^ 
dass er nur mit Hülfe von Thatsachen, so wie Ter- 
Analogie und Indaction, äie Wahrheit suche. 



t IB^tei. .,4Ugtm^nße..BetracUungm über dk &ukr^ 
.kranJkheiten und.fiemerkungef^ über einige Krcmikeiie» 

insbeeandere. 

< Wenn BiU»d und Dems de Commmeg die LeiMM» 
Mit dm^ NeiigehMnen ihrer Beseodetheit wegen von 
d^ IcSgenden Altersphasen stveag geachaeden wonseh- 
Umj «lo bietet der hie« biet<acliMe Zeitabschnitt nickt 
wAdwt grosse, in diBr allgemeiaen kindUeben Sdiwa- 
^e^ itt^alNMii» im Waokfltih«mey in der r«dime«tai- 
fan, noch nbeaaden BeftdhaffiHibeit gewiasur Organe 
nnd FinnMionen, itk ^ Enlwidttelung davaelliett elc. 
kagrandatiB Ei^psnlbuftdichkeiten d«r. Der leidcaade 
BgntadMM^ ap^richt eidh nk«r sein Obel aas, ktart dak 
HnchfbraaiMagen des «Ar^kes nber «eiUges auf wad 
giebt ümeoi die gehöi%6 Bidltong^ das kninke Kind 
iM stnnnii^ Jchfweigsmi oder widevw&rtig, nnbek^lfen, 
jdigeMdig «ad hin^g der Vntoaanckmg hiaderlicker, 
aladi6s es 81« erMchtem adH». BtckwkktUek der 
üvlaiAta^ dte ftyinfitoaie, des Verlaafes der KrMt 
heiten, der Art der Lä»cmen nnd der aoxnwevideiidea 
Mittel bleiben in diesem Altei^ nook iiiclo BfodiäiQattO. 
hmk V8L efgreifisir nnd wichdgi^ Olstiiictiatett fsai %% 
sMsea nbrig. Oiii SLahnarhait kann mm looide B^ 
:»«ag herhaifthieii, die Mf 4as Geklni reagirt apad 
Olm^vnbinnen ansengt , oder Hnaten ntid BronduÜa 
(sttdtJXMAoeodbr Y^ratopfung)- eraegen^» und dkm 
hea jedeof feraern Ziihndtirobbnuibe 'veo NMem ^i^ 
treten«.' Es |;eli4 datin die Bnienagi^i^i Monde «nf die 
itUeimhattft der Traokea odek^ disr BjK>aAieii (oder 
dba nannhknala) dnrch Fwtaetonng det Odweb^i od^ 
dtirrk Bywpatiieibnr, Die aekdl' ganZ(i|na«en, mi dar 



Btmwl Iie|iiD4eft Klad«r MdM «dhr seKcn «& I»lc«tk 
ttülvittmerfi. Svllifi^ fimtoi ridi gewitfctilich mch cUm 
l. L^HMqthrt rill 9 xrigMi Äeli «b«r im litefigstea 
IUI 3. odev 4. bi« 8. «rnd 10. Jftbnr Es sind dies dana 
LMibriad inUt AdbarUkni. In d^r Bab^rtit tr^rdea 
dM»- IVüraMr i^ftriitlwr y nucli teitem^r ab«r bri d«m 
EntaiteMMii «ad Orsteea. Das »iltlare AU^ sobeiat 
«la UMftrfan mm BaadwaiVM beaalagt an sein. Die 
Aec^balomt«» iadcn' mb ia jedem Lebeasalter, aia 
sdMcoatea |edfl«h bri den Gm^n. Bei den firäradi- 
M&ea uai Greiaan briaigea isie leicht organiacbe Un- 
ferleibssfisetioaati h^nmr^ oder complicireo sieb aiit 
tfeaMdbsD^ bei deaKindefa beschrankt sieb ibvHe^rd 
«ad ibr Rollez mebr awf den Sebädeliobalt« Maa rnasa^ 
vwa ea rieb laa Erffiadang der Ursarcbe eiaer Kraali- 
hailf baiidblt,^ aidit, wie aacb Bremser aieint, an iriel 
GtWiahl tmt die Gagcnarart Toa Würmera legaa^ die 
aacb dam Vm^. and Ouereeni eine iriel au bedeateade 
Mla iaa' ]|Qndesa]ler § espaelt beben, ihre Eraebeia«»» 
gta ab«r iaaaerbia betäcÄatdiügan» LaenMC^ ChnHkif 
CmMiMer and Oaer^aa^ fnbr» Fä|le aa^ wo War- 
mmt m> den Lebaa- attd Galleagaagen, so wie in Paai- 
eveag. aasaea and dea Ted bewirkten. Diesef Paraay^'- 
tia lAmmm ia alle aat&rliebea uad krankbaflaa CMt 
sangea dtnifaa, aber kaiia Gewebe eelbatv zerfresem 
Der ¥ei!f# waent tov deai aaaeitigen imd rieksicbfe» 
loaea: Gebgaadw? der WtommitteL die *bei einer 6e» 
i^albeli dtes Dasadcanala aoHiwendig schaden aniaa- 
tea. -^ Anaaer daa b^se^id«ni Kratdtbeitco des kmd- 
behea« *A|tata estfetirea aacb Pavtihalafstittea in dw 
lieidea deearibea ] die gleidiftilb £rarand>aaiie und 
Claaiae befiiUen. Sa a. B. i» 4ar Pneuianaiie and ja 
daai Keadfhiisli^y» der zwar daa hebere aad böebste 
Alliv aicia vaasahiHit, aber iia speeie die Kinder^ n»- 
aiaoftidi ki» daa SBrit awiaebei» des» 1. and % Zahnen 
beiaMaAi aad aieb aritaa aif» aiMl«m Male rinatelit. 
Dar VeriLeatat dea Gtimd de«aelben ia eine lUinlnif 
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d«r letzten Veiistehmgea deir BiM^ien» die nur «eU 
ton in' JEntsMiiidaiig «l^ergelMB^ umi Mit die Teondurte 
ScUeimabsoiidenuig lar dae miaqlilidie MoiMiit der 
Paroxysmen. Er aeimt dea KencUittsten das Astluaa 
der Kinder 9 will es aber nkhi mit denkjenifim .t«r<- 
wechsdt wissen, das Ton einen orgai>isoben Hkrsfeli- 
1er bernihrt Wo ein solches Aatbnua vorkmaMne) biribe 
es bei den Kindern seinen Sitz für gewöludidb im 
linken y bei altern Leuten und Greben an rei^iton 
Herren« Überhaupt beträfen Störttng«a der. Cimila*- 
tion des Blutes im Kindesalter yorzng&wsiie. das ar- 
t^arielle System, was anoh schon a priori physioipfisdi 
nachzuweisen wäre. — Der Puls ist bei dem Kiodc 
schneller , als bei dem ErwaehAenen und bei dem 
Creise l«3^amer, als bei dieaem* Die Respiniiaaii 
eieht mit demselben in^ Verhältnisse. — Kein AUer 
ist vor psesdomembraneusen Anginen geadKuliBt ^ wbel 
geneigtesten dazu erweis't sieh abeir das Kindasalter, 
imonderheit zwischen dem 6«. und 11. Leb£Bs^hre. 
Die Angina, caseosa und dcir Soor sind Ausgänge einer 
Entzündung des Mundes und Badiens, Letztoier 
kömmt Torzüglich bei schwachen, ni^h gelaugt wv- 
denden Kindern, vor; erstere ist oft nit dem. C^scny 
verwechselt wordm. B^de Übel können eine hede«* 
tende Flichenausdehnüng erreichen^ sich in die Tra* 
chea, den Oesophagus und sogar in ,die d&oken €re- 
därme erstrecken (/orjr, s* dessen Kinderkrankhi^iteü etc 
Leipzig, 1836, hält eine Ausdebaung der Aphthen bis 
tief in den Daimkanal aneji für . möglich , aber .das 
Kindermuhmengeschwätz, dass sie bisweilen bis sum 
After hinabreicht^i und sidi dann änsseriich an die- 
sem zeigten, für absurd). — 9fan trifft mancfaftial 
Phlegmasieen in der Backengegend und iln Pharji^ 
an, die in Brand übergehen, namentlidi bei Kindern. 
Unter 15 FäUen.dieser Art starben wähnend der D&enst* 
zeit vMt Bmidehcqm im Kindeiiiospitide tSSf^ .dstamika 
Subieote hieran. Die. gangränöse MandaleMiisncivng 



ko«u*t 9»kt selitii bü KitfJtra. ^vAr^ OmffmU Snf 
gie nur 2 Mdi m.. Die eMwcbeil, Bp^ddgw «bA mUmI 
bnuidigea Bfa&dentawMlviigMi i^AHeii Kioh dafigcB kii^ 
% ein. Gastro-^nteiCiBflilaffMtSeiieii sittd iiiirirfs Vn^ 
gewökaiidMi bei Kiadem; Eütitetoiigeii dee Migtni 
findet man. isBlnedieii selteDei^ btö. ihnn, als Pbk^ 
masieen des Dten- ondi Diekdaomea. Mit tJmraehl 
hat «an Mummtet , sie aeieader prastiilösei Eirteriib 
nicilt imlerworfm» da seibat das fräheete Alter aiebt 
sicher davor ist » was Bätari tad Demb^inMtU^crwmg 
braehton. BeiäUern lUiideraniadUurlaich dieM 
heit nieht selten mit Gekiraeafowiduf • ÜborkAn^ 
wird daa fciadlidie Gehirn hftiifig won Krankheiten d^r 
yerdannilgswege dbnsensüell ei|priffen «nd es hat dass 
traitt^yörrccht, überall leidit ailidirt ^m w^den.«r- 
Die ^htraMLiteng kömmst bei Kindeite iniswk aeUett 
Ter. ' Gueräm^ sah. sie aar 2 Mal in srtner ^^Jibnc^ 
Stadt- nnd SbspitalpraiiSis (Gaz<^e »Micale 18»). 
Der Verf. ^«:«teht damnter eine Apoplexie , wie sie 
von JCoeioiia? so schon beschriebe i^ — Bhettmati* 
sche. Affeetionen sind gträ^ells sehr selten bei jan^ 
gen Snhlecien. Kanm &idet man sie bei au&hetfndetr 
PahMrtat. Znweilen compliciren rie sich mit Pericar- 
ditis. BomicfoegM beobachtete selfa^e 1618 2 Mal bei 
4 FäMen von sehr acntem Bhenmätiimns. Maaem nnd 
Scharlach kommen meistena nur bei Kindern w>r mid 
sind bei ihnen weniger gefZhrJidi» ak bei. Erwadlse^ 
nea. . lUe damit yerbnnd^ieR Ap^en breiten ihae 
Eatsonditng leicht anf die Ii«ngen a«a: Mit den 
Sdharlach TerfeseHsckaitoa sidi leicht JMirium und 
nervöse' Syniptome* Die Maaein Tetanlasien mitenter 
Keai^knsten hartndddger Art. nad LnngenSMAwind- 
sachi; Die Untersndkaaf en von IFels , KmiMU , 1h»» 
sonders aber yoü Bamttfon inlSdiiibteg, welche eine 
SduurladiepidiMie beoblMditet' and beschriebe ,lia^ 
liefom das Resultat , dass des kaitdHdie Alt^ iaefa 
von 4w Srigplf aehen Krankheit nieht ven^hiiat bleibt 
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mA «M» 4fti Oailn hnI ^e AdektM, dw m kMig 
Initflif^ 4cBi 4Bduriftdi M|c« , nidit imuier auf ointa 
iFMifivqp» *rofi*Rei«ilaf n .4«r serAMm PeritodaiUh»iit 
«bA «Mb X^tithMrtMUgMndi« berdbe»»^ Mmdeni midb 
83fS0qpiC)i»iM' ' "wn. «teüai fitandatmiizviteada der Ni»^ 
«m s4kiB!<kodDn bddtelnr^albaanMbev fMii dMiit imr- 
banden? ui — JDief fl^MSken bcAdlen oieisteM nur Kin- 
^r ^oia M bk» 12 Mbnete»« Am MMIgftlen oeigeii 
nie eicii aber «nr'Zeit des 1. Zahn^is. 8te eradwi- 
ipw jedöeh' audb^'lnit Auetebme dee Greismud^er», ia 
jMer^ftdeta -LebwiBeit, iNnrciglkb wäliread eiaer 
l^ idh a ri e? deiseibew Md aMeh uiiterlaeeeiier VacoiiMu 
tMn; l^veiettaie «« Bod» daer Krankbeit acdv, deren 
ääsgttng wagemim und geOhriich ist, so baben sie 
fiwi sicber den Ted z«r Fblge, der nesiebiiial edam 
die Scette beäcbllesai, betör sie vdiletfcadiy ausgebci»- 
eben^^kiiid» *^ Serepfaefo labe» BMistens ekien cbren- 
ad^ Cbaraider «Id f diea Mcbt ia^ teberbdöse Be* 
fenetation«! ^hi^^ Mugim rediftet sie m den PblU- 
«^n,' deren GtwBMsif& ^ie alierdivgs hSnAg aasasaclMBr. 
Die eerdpbalese €oa»ltil#tSM hei Mikmt "wmtidtlMk 
bi^sdurieben. Olt vewplicivm ddi die »crefbdii nit 
Itadvitin tiad derei» A»t«af en (dies i«t bdne Ce«pK^ 
«ati^, soöderit eine diCeMutte BrsdMiniMif der ntm^ 
Hdkeii' lArandmeaebe). Am geviiUnilfobete» ze%en ase 
«ich nath dem ersiee Ssbaen aad g^ege« ^e Zeit der 
3i Aentitioit, voraü^lUii iber nadi dem ^ bis V« Jabre, 
adactoii äodi ge^ -^e^ l^rtierMt irio. Belten lei^ 
liea IWacbseae daaiB%^ aal* selteasle» Bianaer aa4 A« 
iSveise eebdaea davor gaariieB geeeMMat aa adm 
Obdi bat sie JMftti^ ^aueaaBimrfifeisa aeebr iar 70^^ JNibaa 
dayet rb *>»^ 8te laeseti sidi» aiebt iktetiamsgmär «bar 
^ai^U Vi»« d^ME«^ BediWgfaagr ^Mnaabea^ dfa 
gedgttetea^ ^ id teb üdbie ä '- Itteiiieatst aar. Adwisdidaa^ 
«ebradi4^iM, /. Jftm#af adeeMbr blai(p0a ir^dgeaa^ 
aaea in Aiglatidi ^dna Cttma^ daselbs« bei^ AMMtatoafae 
aMÜ laib' Aan>^ Tiitfi dte <Gvaad daaai (a^ deaeea-^a- 
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düg^to» MbnbgmpUe äanh^ vo» iMi/ an «itter Mk^ 
leiftafieo Diät W. Bmtn SMiDt, d«BS ^ By^MUi^ 
der Sdumpfea^ .üe lUhseni uaA Kiäämklkatimm 4amä 
dispamirteii^ NicÜi^eUaa wuM&ekgen me di« TwäbU»* 
deütteo JumAhaStmi Aflbetloii0B% iAtff^BiEmfStkhmg 
dtB Jods dawidiur hmnk der Yetf. odät Beeilt* yvi.^^ 
Aiislvkrlidier ^xteeiten sich «bor einige Uer kvM 
berahrte KtMkkeiteA B{«Gfe (öber.deoa KemhhiwtaHiX 
F6uirqu0t «ad JrsM^^oi» (äb^den OveapX Fcren ^tter 
den Soor) ete., eben so mbei! JBiUard «nd Dmiit'49 
Omnm0r^ ic iJkmn ttigeföiirtsn liViislieB. 

• ' • • . : 

I 

Die Kiodbeit reicht von der Getert bis snr P«^ 
bertit. ESmi^e ^dbiiiftstdUer, ^iremntar aack jH|q|i^ 
critfef^ ikeileB diese erste Leben^diase'aBebvfMb mm 
HmtU mmmk eine erste «ad eine aiweite KkiAcit ati. 
JcRM seil die ^ 2 Zsdbnpectddett faefiwsea nnd . s&sh ^voA 
der €MN»t Ug'SUd 7. Lebenidalure. wstreckea, düsse 
Y<m Uer an bis an Pdbertit fortgeleaw Kir die Pa- 
thologie des kindlichen Alters haM derVerf« dieBia» 
thc^nag von der Geburt bis zum ersten Zahnen and 
y&a hier, an fab zaai 12., hödlstaas 14. Jahre iltir die 
zwacktaassigste. . Anf die eUerersle Zeit hatte» naeh 
das Wodietofaati aad die BadiaieDtaftiiNreiiEaevge Ein«, 
fluss. Am OMidiflttreadaten 'wirke die Aasseinrelterf 
selbige. <Wie lange diese aflerefate Zeit daare, giabt 
er nicht an, erwähat äberhaapt nicht, bis wie weit 
der Zastaad des Neageborenseins, delr dnait deidk aia»> 
gedtookt werden soM, and woriber eic^ aadk iflunst 
namhafte, gewlditraile Ärste streuen, sieh aasdehae.) 
In der 2. Periode ist das Kind selbständiger, ianner 
aber aoeh rigenthindich' bis aar Pabertm Die an^ 
gieieha and aob«itiad%e Vertheilaag 4es Wivkai^p^ 
x^äwo8gtn»y die aotthi^ oder ^ ea^ g e r iasAtangeaden Ibiti^ 
wackrttMag^, die Toteagsweiae* Faiictiaairang ainaslB. 
naa* Argane i^ai iSyMeiaa *^ sind dte« wahr^ehsiidiU 
eben and Hanptarsachen der JKJaderhraahheitsrf 
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4tt«ii Bmami%Aaäm. Die Owg&m ml orgndbdien 
yeitiditinifea hAmi mk iaiamTdar mit der Vnterlial. 
taBf «nd dem Wedtothiiflie des Undlidien Körpers 
wm, hMbUÜgeay die ZnmluDe der orga]U9Glie& Be- 
dirfiiiiee und die fitBctionelle Bieigmmg htkkg&i leicht 
CMöJnnig und Dnorchmiif liervor. . Bfiohniehdicii der 
Pridoniiieiiz einseloer Organe imd Syatene lierredit 
keiaa Übereimtimwang «nter dm Aatorea. Einige 
laMcn das CSehim, andere die Werkzeuge der Yer- 
dammg j oodi andere das Nerven • , wiederam andere 
da« Mutsystem. nnd endlich mehire die IjpmpkgMs&e 
eine Hanptrolle in der Kindheit fielen nnd betrach- 
ten Uernach die Kranhhrften deradben. So sieht 
Mrf^M9€ Leragy der '^ Ansieht von Stahl nnd Fr. Hoff- 
nunm hio^r hnldigend, den Sita alfer ahnten Kinder- 
lonnhfaeittti imKrafe. JEMniitfier andit dieQneUe der 
Kwnkheiten dea jongen Alters in dem Zustande der 
fiehwacbe des Verdanangshanales. Gordwn veiachräbl 
Tonica^ nm die Thatigheit der Drisen nnd lymphati- 
schen Gewisse na vermehren. 



. Von* einer andern Seite sind die KinderkranklM- 
ten als d^vchaas verschieden von den Übelseinsfonnen 
dnes andom Alters betrachtet Btm>i nnd Atmairwmg 
hehanpten, ^e- Kinder seioi nicht der Anzahl der 
cfoonisohen nnd akntmi Kranhheitim der Erwachsenen 
nnisrworfen. Man kennt auch die "Wichtigkeit, die 
v«n: jdier der Hehninthiasis beigelegt word^i ist. 'Da 
keine Theorie aller Wahi'heit ennaagelt, so ist luer 
ein vernünftiger Edeoticismns von nothen. 

Was dar Yerf* hier von der Vmrstandeeoparation 
si^gt, nm , vre die sinnliche Wahrnehmung nnnnsrn- 
dmnd hieäbt, deich Indnetion und Analogie zur Wahr- 
kMt nu gelangn, bekundet ihn als emien klar dtnki 
den und vielseitig gehUdeten, alle Achiunf 

Amt und Hensehen. 
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«. SafUd. ÄffttÜtam dtt Ca r Ar a^fia ti»g$temM -^ 

Hitztfe GehirahöiileiiwamnHicht. 

Fast aUgenein mmaA man snr BagrondvBf des 
Hydrpeephalus acQtns Isfii&timi eine Irritation an» ist 
aber über den JadepMligen Sits iferselbea nioht in 
Cbereinstininiing. Einige Antmren suchen sie in der 
Bekleidung der Himkammem » andere in den Mem^ 
branen der Cfekimbasi», noch andere iä den.iiUl«t 
der Convezität d^s Gehirns^ wiedermn andere In der 
Cerebralsnbstanz der HimkammerwindiiBgeAy endlich 
andere- in der vGehimsnbstann und deren Membranen 
zagleicb, und lassen sie in einem einer Entz&ndnng 
nahe verwandten' Zmtande , oder in einer eooijdeten 
PUegmasie bestehen. (Die Gmndnrsache dieser eigen*:. 
Afindieh^i, stets sMOse &giasiBig bedingenden Krank* 
heit, liegt' woUy wenn sie ' einfach« bleibt, - nor allein in 
emer. intzun^ich vereinten. Besehaff«aheit' der die 
Himkammem anddeidenden Pia Mater. iiän% theiU 
sie sich aber den änsseiti Hollen, sa wie den Central 
theilen, 'der Marksnbstan» des Gehirns mit, mid U^ert 
dann nicht sdten abweisende Setsüoosrssnilate', die 
den Terschiödenen Anaiehten «bef siaznm Fnnda» 
mente .diesen, mochten). Man 4ndet in den Cadatem 
solehev Kranken ein^ wfisserigen >£rgnss in den* Oe^ 
hirnkammern , Erweichung dtes Sqiti mediani/ Ver- 
dieknng ^ Undiirdtti^tigkeit , Infitimtikm der Gehinu 
h&nte, laj^dionen der Gefiisse derselben , piastisehe 
Exsndaite in ihnen , Rdthe> lErweichnng der CerebrsliN 
Substanz e€c. Whgtt^ t^tkerfSUy Watgany Petcwid 
and flMßmng - erwähnen : einer Menge rother - Pnncte^ 
die sie- sNif denSdinittfl&ohen .der Gdrimmasse fim« 
4ett. Olim • nimmt eis* genetischen Gmnd dieser Krank! 
heit in seinem vm liierft)>er heransi^egdi^ien Wedu 
mit Jokn Okefu dne .BkttnMMisng In- den Ifirnge^ 
fassen . tm^ OUhmL nnd BridkH0tm i^M^eehflin^Yon Ter- 



gMeeBK «vft tfjrpevtrapkit dM CMAm. N«dl dem 
Verf. \ena&gtm GotugmiAMmL dm BimUm vmch dem 
Kopfe und Stagnationen desselben in ihm allein ence- 
phalitisdie S3rmptonie nnd seröse Ergiessung henror- 
•Ariagvi) ymm noch; Eacperiarante ym MagenMehe- 
•UtigeD. HaUer sah Yon Co tt i pre nwiion dev Jngiikir- 
▼eue« BetMbang «&d Jkpoplexla serMa« Motgagm ^er- 
aidMrty elM Comfinessidn der Yens cava saperior 
dstch LiinganetttsiteduQg Imine eine «eröse Urptsmi 
im fikhsiake hewiiiwa« Dasselbe solle sich nach lia- 
g«fi jLgmsßumn, cveigMn, vmi^ a^ieh der Terf^ gdanto 
haben vrilL Analog sind die Resnhate, weldie ift^^ 
Im und Bmilämi anfthren , wo naeh Obetruction der 
Vefieutaaune JUcites etitstaatd. . ^onadi schafait Am 
Verf. das Gehimfieber «nr Transsadation nickt noA* 
wendig sn sein , was ^lete vonengsweise Mniaoit. 
itf0#l4iy ra Genf hält die Ergieaawig nidkt fir die 
danaa efficiena Mbi-bl, sondern für die nicht naabläs- 
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aig immer reintretende Wirfanng des Übels. Bieselk 
Meinnng Set im Djcüonnaire de» Sciences nuidicales 
ansgasprOGhen. Uuri setsai den Sitz der Irritation in 
die weassep HimgeGisse , wranrf iraMaehrto' fobah- 
iion residtire, was anch C^ihiet annimmt; Bie Pri^ 
jiOt dieser Ansicht Ist Je^oeh VAyff , dem V«rf. der 
crstett Abhandinng nber die Utxige OduimhoUeowas- 
aeflsnciii j beiavmessen. Coitdet mvim sich die Sym- 
fploihe 4» Kraffkheit durch den Dncfc der wgos9^ 
men Flnaaigfceii nicht «n eridir^ und Bumce n)uA w 
Mlnem Wedle ttder Ii3rdroo^alus aeottls bei Erwa<^ 
4enen Beobachlmigen mm^ w^ nach hydroc^baHiclieD | 
fljnp^iiiett mmAg edmr gar hejn . EilgiisSvUi den Veo- j 
irifcelh gafnnden wwde. Ein Gleiches nahmen Ck»^' | 
jaeitfier tnd der Yetf. "wahr. Zn den besünnaeiiden 
UasiiAen nnserar Kaanfcheit hat man aneh^ mit gatem 
42rande) sagt dmr leteieTe5 die l^tdierkei«) Cystei», 
HydaÜden -mai iiniesBe Kfl|i%eidbwUlsto güeclmet 
Einige* anatomml^'.imtheiQgtnche EiveheinuiigiiD tt*^ 
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bea «iig^ielieii: weiden. Diei leien. iüb Grimnlirtio* 
sea, die maii smweileii a«f der Obeiflifllie d«r Ge«. 
hironraibraiieo fände und wele^ de« auf An fiievom 
nach Pleniitia ^tstMidenea gft»z. ahnii^ wiren. Sie 
wmm m der Araehnoidea und sdotaeQ hyperhioplii» 
sehe oder in Taberkeln^ ausgeartete PaGohiomädie 
Drusen zu eein* Dahin gdkoiti^ auch Infiltratian^ 
üadwchaichtigfcdt der Haate> . Pr odadien ?irea j^mA* 
idtttr Malieiiey ron Psendofnambtanen , Toa A4hamw 
zea etc. Ifii XJnredit Imsen üforMael und Awrnl 
(Uese KranUiait einzig nnd altein in einw EntMn- 
daag des .BiasUarthails der Araefanoidea hestehen, was 
aneh Setm mit ihnen sn glanben. scheine. Nadk Cbtn^ 
4ei and Dmnct beschränkt sich die hier Statt findeniN^ 
Eotzondnni; auf die GehimhMilenwandttnf en y Yeoi vre 
ft«8 sie Mch den selbige anskleidenden Bfembxanen 
aiiKheüe. * 

Rob. Wifttp MMk0rgUK Wai$mh Pepei9at nad Lud^ 
wig fandeD oft Enreiehnng. Dass auin «Uese aller<p 
dings nifl^ seÜM vorhotamende Erseheinang jetzt 
baldiger anfoeffe, rihre» meint der Verf., Ton LtiU^ 
taoad nad Boit^nj die aber die (Oehimerwetehong y se 
wie von druneUkift nnd JLndi , "die aber die Malaeie 
der MageaischleiBihaEnt geschriei^eB hatten , her, weil 
flian nunmehr darnach aa^ha. 

Aafr. Wkj^t theiite den Hydrae^hi acutus nadk 
der Bes<^iaffiHiheit des Palses in S Perfadan; in der 
1. sei deraelbe freqaent vad nnregefaaissig, in der 2i 
selten und in der 3. häufig wid li)ein. Dmice findet 
diese Eintheilnng begründet. Er niest die Langann* 
heit des Pulses in der a. Periode den Gdrimdcucke 
und 4ke Feefnenz deasetben ^in der 3. dem Yncgange 
derE^nroidkung (die sich aber mdü innner in^ solchen 
Leidian findet) bei. €k^rHmi^ nnd ^limrdA hab^s eine 
ähalinhe Ansicht. Bmari rt^eht sidi für 4ie Hotb. 
wradifflSeit derEigiessang und die Veriaagsaflittag dea 
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fMse» mm. BHdblM» verwirft die B-vm WüigH sla. 
tiiirtitt Berioden. Kr kat die Vnregelmasrig^keit des 
Pulses nmsten» erat gegen das Ende der KianUieit 
beskacfatek Nach dem Yerf. hört die ^eicb Tom An- 
beginne des Hyidroc. acutus an. existirende Freqaenas 
des Pulses %n den constanten Eracfaeinnngra dieses 
Übek, nicht aber die Langsamkeit desselben, dsren 
Conseqnenzea er nicht zugiebt nnd die das 2. Stadium 
desseiben nicht so bestimmt anzeige, vrie Wkiftt meine. 
JKaimetf' macht anf den eigenthümUchen hellen Klang 
fnmbre partk»lier) ^er Stimme seloher .Kinder aaf- 
meiicsam md nennt ihr Geschrei €ri hydroeephaliipe. 
Bittard nnd Dance sprechen auch davon. 0utifeniief 
hält das Geschrei nicht far charactaiisti^ch- und ghiAt 
4^0, Grand einer Differenz desselben ia derYexsehie- 
denheit des Alters begründet. 

In der von EmgAe de Solle mit Amnerkiingeii von 
Jadelot herausgegebenen Schrift von Underwood wer- 
dexx die Runzeln und der Totalausdruek des Cfesichts 
als diagnostisches Zeichen dieser Krankheit ang^eben. 

Nadi Pareniy Martmet und Serree rührt das De- 
lirium ausschliesslidi von der Meningitis dtf Con- 
vexität her. Nach LallemefU erzeugt ßatzundung der 
Gehirnmasse vorzugiefWeise AUenation des Geistes, Me- 
ningitis Convulsionen mit und ohne Delirimn. Das- 
selbe meint Rostan. Btich^eau halt die Osciliation 
nnd Dilatation der Pupillen für ein unzweideutiges 
Zeichen .dieser Krankheit, vo wie stiere Augen ood 
häufige oder fortwahrende Zusammenziehung der Au- 
genmuskeln für ein ganz sicheres Symptom einer Er- 
giessung im Gehine. 

jejinige Arzte nebben folgende 3 Zeiträttme i^ 
Hydroe. acutus an: 1) die YbrUufer und den wirUi- 
dien Anfkll desselbea, 2) die Verschlimmerung der 
Anfattssynqrfome und 8> den Gcähimdrack. Der Yed 
hak diese Division für wdllturiieh und unsuv^Ussi; 
Natinüdier scheint el^ 11», liur den Anfiang d^iselben 
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eitte' Udtmxg mkkunkktma , ^e' in Eiitsltaiduag* übevi 
gehe and Erselidpfitog' oddr Tod zar Feige liab«^ 
Detsilbe Tolleiide seinen Lavf bisweilen aBeini nSt 
den SfmpUmeu der Reisnng andf Entainndnng; seiose 
Ergiesming sei nicht innier nathwendig; Jitick alleii 
Anisen Ut der Kopfiujbnerz das consianteste Sym- 
ptom dieser Krankbek.' >6an2 Junge Kihder konnex 
ihn aber nicht angeben li&d mandin^ fehlt er anch« 
Das eigendiftniliche Ceschrei ist nieh€ innier Torhim* 
den.' Die abw^cheelnde BISsse und R5the des Gci* 
sichls deateh niehüs BeslJinnites ab.* W^gen nnd Ef« 
brechen kommen auch b^.Yiseeral^hiegmasieen Vmr 
und halten oU bis zmn Tode an. Dasselbe gilt voü 
der Terstopftin^ des^Stuhles^ die ab^)r/hier «sdir^geii. 
wohnlich* itft. In einigen . seltenen -Päl)en • kehrt dae 
B(Bwiis8tseiKi knns vor dem Tode wiedaf^ «nritdr« Bia^ 
weilen zeiget sich glMch ssn Anfange Betätfbnnf, JDee 
Delirium ^ersdletnt tonifimlieh beim Be^nne undini 
Verlattfe der Kranldeii y selten mn- Eatde ^diemelbeoi 
Dänert es bis dahin an oder erscheint ee hier Wstp 
so findet' naait sicher im Leichnahme kei^ie tiefe onga« 
nisehe Alteratian^ keine ausgedehnte Erweichung de» 
Gehirns oder der Centrältheile desselben*' (Es liegt 
ihm Irritataen zum Grande und man beobaditeli es- nuif 
bei Kindern ton mindestens 8 Jahren. 

Die Von C&indef angegebeüe besondere^ Geeiehts^ 
veiländernng- (Trait 0c«lo.*zygoaiatiq[ue) isb ein tnfSUi^ 
ges Niriiexiäymptom und ton keinem haltbaren' We^rthe. 

Die^ GemMhsVerstimaiteiJig utid d^ 'JSelänertaas^ 
druck kommen auch in 'andern Krankheiten T^n^pein-^ 
lieber Empfindmig ion Jedoeh M hicar zu ber&sl»« 
sichtigen, dass> wen» das-Centitim derP^Pc^tion^mfcpj 
versehrt/foleiibt, die Fähi^^keit zu empfinden und zn 
leiden bis ^zuhi Edde ^n^uert , dieselbd aber ab|e^'. 
stumpft und aufgehi>b9en' wird , sobald die GeMirnsöb« 
stanz Ici^ankhafi vetänd^rt ii^. • ' 

I^efU Ausdruck der Rühe und Gefnhnosigkrit nimmt 
(5. Band, 1. Heft.) 12 • 
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baMeD an doli Zmiwida 4er Ai^j^ \v«iiilPi 
fal Al^pcMünM hkMki die A«t«r«li die ktukktflM 
BnchäiMmgmi 4m CemeUtsmmm ia Mrf«ii#, dim ^nm 
mom Reissiig^ mid in tndeie, iKe toa eJMMi Dlbidkn 
iMilratarterf, aala ^ a clM ied e ». Im emlm FaHe fiade dutie 
SAnniii^y im tudern eine AalMbnpg ikrer Yernekta«^ 
fen Stkii» T^ eMokeineeAden.BeklMD toi^ Cftp^m»» 
iioii dee GMhiriK^ inücetea aber läAi die Idee eiaer 
fiegfeetmif tm|^Iieircn » dh dieteie Ten dM ^efsduie* 
deHstea Uaieffadte bewiifct lüerdm kmkKi^ and l^s- 
leib niciit ^Ub^i- exietire. JMe WSrtae bleib« nwadi- 
aml f aaä ocnr^uüL MeidCeas ist die Haiit lA'sammAiM 
hmss. Uad die^e Hitze ist aaebbin^ig vom Pidbe^ 
was aimli Wku^ and Cetnd^ bemerktea. Die Itespi^ 
eatioa bietet tiete Modifieatiaato dar^ die DMte aa» 
tat^etite herta^bebt. Den Genimlsioami liegt waU 
aMilsteos aar eiafe Beizlia^ oder EJüteabdaxig der Wxm^ 
baiife «am Grlmde^ FartidUe CmvtnlRoaea iftblmi 
vtta yanlireib^ AifiBc^timiea dieselr lli^e bar Und et^ 
stileiuea . iaaner alif der mitgeyengeMteteli Srite« AiU 
0taieiaä eatateben Tob einer gröiseni AusbreitMg der-, 
selben; {Den striblen B^nrms wird uns der Vbtf . ltier-> 
^ W#id iaamit eebaldig bMbmi.) DIb Bs&aoag oder 
fiatzabda&g baaii idiofi^biseb and sjra^teaiatiseil aeiti 
(9. SMairoles, aber deli fiinflit^ der Teardssrnngs^r- 
gmib dal: Kiailer aiif idwte Geliimv itffiC). Bria»ieau 
rebbiw« ah- den Krankbeüw^ «alcbe d)is Hiü^Saber 
siakali^ baalitea, ^ewaae fiüialitheme tot ibvala Aas^ 
bracbe^ die ZaflUe der ^ittbaang» die Waxüleiv Ufaiige 
Hniafiadaogea des . Speieeteaals ndd der l4ebelr^ daa 
iaimrmilticande ^ad rteütttrenda bösartig^ FiMber 4t^* 
(Bahr leiebt tfnsriiea hier %wnt mmigermtMH» itstM- 
mve Wanbbdbdbireedea« Wüfti iber S. iKirMi^ «a 
SkMmdfB Jah#bi (Bd. SSw H. 2. JPi 191. 18M} tafdi- 
süJUttiai meiiies ka HtrfMtti^mkim Jimm* Tofl IfiaO 
abgedruckten Aufsatzes ober Wanafiebbr tek t&Mi-- 
dnaa Aasgii^fe M^Hf seiner Dfeiatag natibtAitOninde 
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in mziMliekcii AiSsMkfcM hiüriMiftft .taffls^'w mmm 
idi ika für tinmt starken Bgoistai Vcn^giwsw iatbk* 
ierartef BicksiditslQsiglMit aacl Ar äiMn ficUtdhteft 
Diagnoßtib»' ludton). Wabte Hinsyiaptoina ^ mmbtt 
der Verf., lufan^^ bei j;aiiz Uaiaan Kiildani, diaa« 
4i«sa& JfraiMeitoft lIMett, niclit Ter; bat frat^iü 
habe w sie «am Oftera gclaiidto «siiv^br SchnWia^ 
rigbeiteti in der ii€ht%M DkgBose gtktkht. Dr-sMiMt 
sidk biarbei aaf die Beoba<)litüflf vattwBiSMnf. Nssdl 
dem Vetf. lut diese Kvanldieit f«lgettdte. ybysieiagi 
scbe» Chara«lev: KcypfaebittierK) Emdid|^rfia«ir dar Krifft^ 
Somaaleiis tiiid einige Nebensyssptom^ «iod . ilm; T^eiU 
liefere Die wkbliclM Kopfidüoetita * tviftt aaf • .«M; 
Erbrechen # NfedetgeMlilag«»hait, vermabrie«' Ktc^i. 
scfaMne» . «nbeswingiHHrer SdilafsadM, ntit-plSifl^ 
dieoi Enraclien^ a«s^ da» Behlafe^ Fiabi»rf vM ^albiia 
tascbem ViTechsal der Ge^hts&t4>e , ZUMk^farirsehan, 
adt Oscülatian «od SiiatatiM der Pli{riill^ iak Tet- 
^^tumg "and Itotlen dar Aofipfd etc bei EiSkaltaia^ 
der inletteclaeBai and seittaiiriiexi Yarriehtangen <FA. 
calt&i iiKiellactaelles at de ti^ari} nach ' d*m ErWA* 
cjben« <Ioinnilstdaan hSanaa dabei Statt .fiiidea iMtar 
fthiM« MJmd Meraa ffasalien rieb <Cafttiaet«nNi mtA 
Mttskell&hmaDgeB^ yenaicdenlng oder Aaflb^feanf- Jk&t 
SsDsIbiMtSt ^ Erstarrang, Betiabaag, Cati», Abatani- 
pfang oder gänzlicher Verlast der InteHiifena^ (Mbr 
sifid bä dem Hydrec acatas nalrbstebaade 'Btadbal> 
Mngeii bis ^uir Kxaadatian als oozislaat TotigfebcHnaitot 
Straaiebeteder Gang, VerdiAessUaUkai«, ÜHMkeilyE)^ 
brecteü) YwrMptnxig^ ^UtiaTeAaltäag rem' ^arseUceAA- 
nerDaaar, aaTagelmaasigarv meoateas f ebriüsdker^ FaU; 
Sfeasa iaa s au sahreebaa^ ^ lioebne Nase^ and Haat^ S>^d^^ 
Ifeigaug aam SddaC«^ fihdklafetiüM batt oflbneii, adoli 
^beä> fewetidöteti Äugmkj €ht&§m' aaeh) d^ti^M«^; 
Peh%tf^iAnDL y iaa^lgadeliale Irisi oOir Varea|fto '^INpille, 
AoUgfftg Abs ^KJäpHoi tind OrtoverfiotfeftiöhkaMi ' Aie 
^iasMlatei ' FMdsIsni bebe i<lh Uar^ 'iiasiea v bSfaiait 
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«KMvnrlSsnf 'gfifiui4»)' «o dmsB kk derselben wenig 
-ddftr.' gm; keine» Wertb mehr beilege; Zur Zdit der 
jteriben. Aueacbwifzuitg bcän^rkte iöh bei ricbtiger 
Dia0nose etefe JEifigfe6ajifceiiseia .des Baacbes, Laag*- 
«amktoit des'PdbsehJegfee, ei^atb&ailicfa geränscbTpUe 
oBeqiixs^io«,' stierend^ Augea joiii sebr erweiterter Pui- 
•l^itte^ ScHfamiMvsttcht und Betäabaag» Endete die 
SCräskheity.n^a^' fest immer gos^hafa^ wedn sie bis hier- 
über "gedleben weC) mit deiA Tode, so gingen diesem 
4aMi0r olmo Febl sefar bescblfBimigter Puls, venbebrte 
jaUmby CSoBfestiöii0D des Kitts naob.dem Kopfe und 
4iedfeiit6iKde Coinmlsionen Torber. Wi^ — S. dessen 
NUftgiiuii^isciie» Bedcamlnng der einzdaen Symptome der 
JlkvägMi HirahöUenwassersnelit deif Kinder. Bdiin. 
..ISfl»- mt de» «ingefalleiien B«ioh im Zeitranne 
«der seiteen d&giessu% , Horst -^ S. dess^i Aufi^tz 
.im' Sejklanberbefte des Affetomf sehen Journals \oii 
-1839 .^Hydrocephalns acutus Infantum in dSiagnostiscber 
:iittd jOierap^tisehel* Bisziehuag« — den la0|psai&en 
JPüls für das^ zuverlässigste und sidbenie Sipmptew). 
JMUrgülMÜA} Ditu^eux nehmen 14 Tage für die 
.OiMier des Hydro€. acutus an. Whgit \neclmet Yom 
iAfliauife bis zum Ende desselben 6 Wochen und oft 
micli rm^hr. . Comdet bestimmt die Dauer desselben 
ine gelrö^mlicb auf 3 WoiShen, fär einzelne Fälle auf 
-filbls ».T9g^. : Nach deite Verf. vollauft ^e. Krank- 
en, in 8^ 1<— m Tagen. Er hilt ihre Heilung far 
flriiE.iichwierig^Ufid memt , dass : mindestens . Va oder 
J/4I von den dariua^ Leidenden stürbe» Whyti und.£%^ 
JlkngtU '»rkVkHen Ahe ihr unhetlbar. Oäier nimmt nur 
,2^3^Pi^ecalt Htflimgen dayon an; (Die Von mir bec^ 
mJiteten FäMei dieaKse, Art übeiscbiitten bis. ziim Tod^ 
4»der bis tmr ^^sntifsUos&si OMval«s<lfilnz aui^ aell^ 14 
Tagiv die ^siercütt laa^e nicht erreibbten. Meine 'B^b- 
.nUi^: ttatli^e >3ii^ dabei vdn der Zeit an ^ wo i^ ein 
«^ctiT^s EjrjgidSetiseiii der fn^^heb Organtheile 
zu nehme» glaubte, da.lnir.4i4eofenannbm Pro- 
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dromi dieser Krankiiett nur dttcn^ dienen, aufmerksa*^ 
mer auf letztere za werden, soMt idier keine Geltvng 
far mdi haben. Dödi scheint ni^r das Cfbel ti«r im 
Zeitranme der eerosen Ergieseang und unter getwaei 
Berucksichti^ng und Erwagunj^ seiner bis dahin of- 
fenbar gewerdeneh Symptome bestimmt zu'er&ennen 
zu sein und iror demselben vielfSltigen Täuschungen 
zu unterliegen. In diesem Torgeschritten^i Crade des« 
selfo^A stellt sich aber das MortalitätsTerhältniss nach 
den besten Beobachtern, so wie nach meinen und det 
mir befreuiideten CoUegen Erfahrung so ungünstig 
heraus, dass man eine Genesung für eine grosse Aus- 
nahme von der Begel halten muss. Jedoch 'darf dies 
den Muth nicht lähmen. Denn ein günstig abgelaufen 
ner Fall berechtigt zu der Hoffnung, ciass ein 2.^ 
3. etc. gleichfalls einem tödtlichen Ausgange entrissen 
werde. Unter den mir vorgekommenen Genesungsfat- 
len dieser traurigen Kranhheit i^t mir ein Beispiel 
erinnerlich, das mich wahrhaft überrascht^ hat. Vor 
einer Reihe von Jahren behandelte ich mit den Her- 
ren Medicinalrath B^mbsennnd Hofmedicus Brück einen 
Sohn des Hm. Li^tenant Lorenz hier aii Hydroce** 
phalus acutus. Die Zeit der Kur und das Alter d^s 
Knaben sind mir nicht genau gegentraftig. . — Das 
Stadium exsudationis war nicht verhütet worden; die 
Sym^ptome des specifiken iÜbels hatten sich bis dahin 
in ihrer Erscheinungsweise und in ihrer Suceessioa 
so bestimmt herausgestellt, dass sie zur Must^rzeichn 
nung desselben hätten dienen können. Nach de» 
augenblidcUchen und frnhern Verhalten des KindetI 
kon^e in der Diagnose der Krankheit kdin Zweifel 
obwalten. Selbst der rationelle Sceptiber £. Kttekn 
hatte dies finden nniissen. Der soporöse Zwatand wiäurte 
mit seinen stetigen Begleitern beindie eine v^lle 
Woche. Dennoch wdrde durch vdederholte^ AppUcfif«' 
tien von filütegebii durch Calomel, NitriUn unde«»^ 
kalte Balmngeh des Kofifes mittelst einer Üäehwein»^ 
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blase ToMkotDBMDe GcnttOBf enrfalt). Nachdeqi der 
Vorf. die Tetsckiedaa» Bdmdl»ogsart einiger A«lo* 
mi, Mevock «Hf ilm ahwttkkdaae BeanaicJitifQif der 
Kvwldieü ätatzt , ai^efölirt kati, giekt «r di»f seinige 
an, die der iioaerw Iwston deutaclwn Practib^ aien* 
lieh gieieli jkonHiit. Anateit der kalten VäMcliläge iraf 
des K6pf «aspfiekit er ein Tropf- oder RegeAkad von 
firiscken Wasser .(äne petilo fontaine i roMnet ter« 
nin^ en arreseir). Die tod iRercMri dringoid emfibh 
leake und aiicii von Barem angernmale Spanische Füe- 
genJnadbe (Calotte vesicante) will er mar in idiwie- 
rigffn Fallen nnd nach wiederiioltoi Blntentaiehaflgtn 
aafemraiidt wissen. Er legt das Vesfcaas gewöhnlich 
Hiehff oder weniger fem xom Kopfe. Won dieoeo 
hier Breehndttel? Za einan absmrden komdop^thischen 
Endewecke etwa wegen des Würgens and Erbrechens! 
frfigt mr kochst naiv. Oder sollen sie als Contia^- 
nndiis ilaeh Raanri wirken? — -^ 

llngeaehlet der Yerf. eo ftr aehr schwisrig, ja 
nmnogüch hält, ^n jodaSmaligea hestimmien Sitz ^^ 
die ontrugMobo Besekaffenheit einet Kianldieit des 
Cüerebrespinälssniteins genau zn erkennen, so soheiaeB 
ihm dio Symptome einer Entzondang des RaGkemna^l^ 
nd «ei^r iLte im Allg«»eiaea^ teth d» »dir «der 
weniger an^iesproc^eno vellstiodige oder anTeOstao- 
dige Übarspannmg und AafhdM»kg der Enqifindwgs- 
a»d Bewegungdkrafl desBunpfos mid der fiüedmasisn 
hol Eahahnnir der Intelligenz und der dem Kopfe ao- 
gdiofigen aensoddlen Terrichtnqg^» doch hisnreickend 
ckavWBteiisiürt za sein. An der AffeetionssteBe in^ 
mHmtßtimmn ^anfim^den^ desto haniger aker an dea 
Exiveniiiaien, in deren Ctelsnkon, ao wie Kingem ^ 
Zcken, wo «r msoichnial sehr bedentend ist. Bewe- 
gang soft IhB henrornnd enboki ihn. JBBiweüen »^ 
daa OeftU a» einigen KÖrpertheilen abcestempft mi 
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M andern sehr lebhaft. Die KrankheitsersdieinaiigeQ 
gestalten eich nach, der Artung und den Sitse des 
Übels überhaupt in 4^r Regel verschieden. Dasselbe 
gilt you seinem Verlaufe. So, kann eine geringe, aber 
plötzlich entstai|4ißPP ßil^^9 l&gi«8fD)p|^ im Rückgrade 
Lähmung hervorbringen , während eine allmälig her- 
angebildete, viel beträchtlichere mitunter gar keine 
Spur von sich giebt und erst bei der Sectiim bemerkt 
wird. Die Myelitis kann sich latent Terhalten , auf 
das Gehirn fibergehen, mit Gehimleiden cOmplicirt 
und Y^itwwiu^ Wf r4e9. Ihre Beb^xuUA^g ^ ^9X 
ifX9 HjKJlrpc^halu^ ac^tip« äiMich. Di^ njbt^lpjttende 
Wirkung aaf den Darmfcanal kann hier &ßkf iM^äftig 
sein, weil man die Reaction nach dem Kopfe weniger 
za fürchten hat. 



^MlMteniig folgt.) 
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DI. Miscellea 



4^. Sanitätewesen im Königreiche betreffend. 

a) Bekanntmachung des Königlichen Ministeriums des 
Innern, die Arzenei^Taxe betreffend. Hannaverj den 
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1840. 



Preis -Verandenin§en 
der Arzenei-Taxe 

I 

▼om 1. April 1840 an geltend. 

BalMBUBi co}Muve 

Baryta rnnriatica 

Camphora 

» pnlv 

Cortex angastorae cont 

9 9 pnlv 

9 diinae regio« cont .. 
» » » pnlv. . . 

9 granat. rad. cont. ; . . . 

9 » t pulv 

Cttbebae 

9 pttlr 

Exttact chinae regiae 

t » » frig. par. 

9 ' colombo 

9 ratanhae 

9 rhei 

9 senegae ^ . . 

asa foetid 

» » » pulv., 





Alter 


Neaer 


Gewicht 


Preis. 1 


Preis. 
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A 


^X ^ 


1 Unxe 


9 


4 


6 




1 Drachme 


3 


-~ 


1 


4 


1 9 


... 


6 


2 


— 


1 Unze 


6 


4 


14 


— . 


1 Scmpel 


— 


4 


1 


2 


1 Drachne 


- 1 


— 


3 


— 


1 Unse 


3 


„^ 


1 


4 


1 t 


4 


<— 


2 


4 


1 9 


6 


... 


9 


4 


1 Drachme 


1 


6 


2 


— 


1 Unae 


It 


— 


13 


— 


1 9 


i 


-^ 


3 


— 


i 9 


7 


«- 


5 


— 


1 9 


3 


— 


2 


— 


t » 


4 


~- 


3 




1 Drachme 


8 


..^ 


8 


4 


Va Unze 


24 


— 


28 


— 


1 Drachme 


20 


— 


22 


— 


Vs Unze 


66 


— 


70 


— 


1 Drachme 


4 


— ~ 


3 


4 


1 » 


4 


— 


3 


— 


1 9 


6 


4 


7 


4 


1 Unze 


42 


— 


60 
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1 Drachme 


3 


^— 


4 


— 


1 Unze 
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4 


2 


4 


1 Drachme 
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-^ 


-mm 
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' 1 Unae 


6 


.^ 


4 


— 
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i Preis - Veriaiderun|[en 
der ArzeneKTaxe 

vom 1. April 1840 an gelten«!. 



Gewicht. 



AU«r 
Preis. 



Pcj^is. 



fn 



w ** 



C^mml saug, dracon 

» * » » pulv. .,. 

9 tmgttcaiiäi. »Ib } 

» • » » pulv. 



Jodum 1.. . .. . .. 

Kali hydrojodkito.;.. 



Oleum bergamottae » 
» cattphoratum. 
Pulpa tanarifidomn». 



Pulvis rhei tartarisatus 

Radix eolombo conc ....... 

» 9 pulv« .:.;.;.. 
jalappae . . . . : 

» pulv 



t 



» 
t 



kVieiticItoiic. 

» pulv ^.. 



ratanhae conc 



rhei 



icoac. . 



^ . * ., ^ • i* 



pulv. 



•9 



senegae conc 

» pulv 

serpentar. ■ vir^ conc. 

» » pulv. 

zedoariae conc. ...... 

» . ^^ pulv.... ..< 

zingiberig conc 

• 9' pulv....... 

Reeiiaa^^lappae... ...... «^ ... . 

Seeale coniutum , . . . . 

* pulv..\.. ... 



Semen anisi stellati coutr. . . . 

•» '' » » ' puWi..-.', 

» .1 ialilKijillae ■ oobI.. ,u\\, ■« ^ 

5» : .. » . pulv 

Sjpiritui campfabrattis.i...'^. 



1 Unze 

1 r 
1 » 

1 Drachme 

1 Unze 

1 Drachme, 

1 Scrupel 

l Drachme 

lUnze 

9 
t 

y 

9 



1 Drachme 
Unze 

1 Drachme 
Unse 

1 Drachme 
Unze . 
Drachme 

9 

4 * 

9' 

Drachnw 
Unze 
1 Drachme 
Unze 

9 . 
W 

\» 
" 9 " 

6 9' : ., 

f ■•..It' 



12. 
15 
12 

2 
14 

6 

a 

8* 

a 

3 
4 
12 
12 
3 
4 
4 
1 
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9 
2 
3 
2 

4: 

2 

12 



4 
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4 



2 



6 
4 
4 
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* A.^.^ 
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,4 
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• 4 
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17 
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*'S-. 
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.... 
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.... 


1 . 
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4 
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4 
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1 
2 
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4 

4 
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17h 

•» . 
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• 4?, 

2 

■ ^2'^ 
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IVelfe - YoviAderungen 
der Ameiiei-Taxe 




#»»i> M M>itfy» iU Mii^jtf»» j^»» j>j> P iitf»ii»i^»<»« 



vpB L Aflril 1840 a« gelteod. 



<rewicht 




SiTFax lif iiido« 

« 

TMiarlnill 

Tmctora ehkiae feglae 

9 |odi , 

t rhei aqooM.. ...... 

9 ' » coaipmui. « . . . 
» » Tiaosa 

Vsgveato«! Kali hydrojMici 
» "^ de atyrace 



1 Scmpel 



h) NmdkfielU über die Staat^'-Escmim d€9 /0li0^es t839, 

36 Arzte» die beveite z« Doctor^ik pusoiaieTirt wa- 
wen^ oder doch das academiadie Facnltata-Exaiiien mit 
gvtoia . lErf elge bestanden hftten» sind im b^aanten 
^alirf ifpej^ilkft ^virordeii. Voti diesen ist einer abgewie- 
f^&ky die §brif en sind als tncbtig anerkaoat, tfie HeU- 
kmide mit Eiasjcjifass der G€|>artshttlfe selbständig ans- 
ähen ap könne«. Die Fahi|[keit sofort ein J^hj^^i 
%n verwalten, ist nur fnnfeii smgestanden, indem diese 
dwch de« Dmlanf nnd die Grgndii«|ikeit ijbffies Wis* 
SWS ^e 'B&rgscbaft gewIUirten, dass sie dem Amte 
I^Qwacbseia sein würden, Oen übrigen ist auferlegt, 
nach Yeil^nf von ein Pß^r tp^ahren , dieser sehrifäic^, 
|eiier personlick aftcb W iegjitimifen, wenq sie alß fä- 
llige zu der Verwaltung ekief Pli3^ikats anerkaim^ ^^ 
MToUie«. . In ^eser Bezif hifag "M^n aiis der Tei;gaii- 
yenen Keit in diesem Jah^e (tDoetefvn yefSü i di da sick 
tV P|Äfi|i^ eingefunden I (|avon eiif^lT ÜT I^Mff) ^^ 
andere abw fär «icht fäbigf erklärt worden ist. Eis 
anderer , dem Tergönnt wat, auf dem scbriftiicbef 



w 

Wege sctoft QmlifieatiM a« eiiM»i Pbyaifcilte dWNl^ 
thim; W es nuiit jfutei» Elrfolge getba», 

Yao iler S0o(ioi[i 4er Sratlickea PvOngH^BAmi^ 
die bestinuM iit, 4ie Doctoren uod DootötUndM der 
Medieki in der Chirvffie »i pfülm, eiod in dieeeMi 
Jalire 19 esMmimMt und imgesMMrt t&cfatig beftmde* 
worden. 

AMserde«! Bind 12 Wundanite^ die reti eiseic «M»f 
diGiQiselMiceaeietscMifi Jr ecwltat weder proMiiirty n^cw 
exammrt, de>eili eher tkeib auf UttiverütiUen, (krih 
in elii#tti^eclieii Leltfieetallea gebildet wm4im Bind» 
2iir ^Qsdiratliclieii iHras^ia beföhi^ erUirt » jedofih 
Qar nur Hälfte in md^sckränlBler BliiaMe, 

Ymk den 18 Phennaeeaten » die anr FrAfttOf siäk 
eingeeteitt haben, Jiatawilr keiner snrtcligMriieflM 
werden müssen, doch haben nur 6 von ihnen dee hMe 
Pmdikat erhalten« Bf ehre erechaettan fitr l>otoQische 
Bc^ännmigen eo waag^, ela fir f erichtlidMketeifiehe 
Analyaen, andere wieder wohl lir die latMeren, oitAf 
aher fdr iieftailifiche itnfklarQligen hefiMigft, wu edkitt 
Grtaid darin läit haben mef, daie Tefhatetfemifi^ 
mehre Yon ihnen heive Acadenae oder lieSi» phtmim^ 
cettHadhes IiMatiit hesüdkl hatten. 



B. Die Auaenltaitien des Gebivw wan Dr^ Fiiher 
in Boatoa^ mil^^elH voa Hrn. Dr. Gaserl 

in Harburgs. * 

Ftsher hatte aeheai im Jalare 1638 der nwdleiwU 
sehen Sec&etat in BoatMi BMtiexIraagee iher ein im 
TereiMedenen HiriEkranhhiaiteii hddtorea Bntii de edtf'» 
flet niilgeäietlt , wae dwch das Anlegen dea Oihri wm 
den Kopf dea Kltidea veniewkieii tirerden healate. Sf 
hat aeifdem nodi üralr »her dieeeü Oegenatand g^ 
sänuneit und sich donah iddUnDhefieebadbtaiigeB «hei^ 
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M«§t^ 4a8$ auch im sonHalen Zustande mdire Tone 
hörbar sein, die man ihrem. Wesen ^ wie ihren Ursa- 
che nach miterseheiden müsse. Alle Jene Töne, sagt 
Fisher, ^aben «war Ähnlichkeit mit denen, die man 
dnrch das SteAoslR^ auf der Btwit hört, und Terdan- 
ken dieser ÄhalicUnit ihreib Namen , sind aber d^- 
noch bei weitem nicht so bestimmt n^d genau unter» 
scheidbar ausgesproeben. Bei der Untersuchung des 
Kopfes wendet man die mittelbare und unmittelbare 
Austttltation an, letztese ist jedoch wegen der gewolb- 
tm Knoehen «ler Calvarin vorzuziehen^ das Subject, 
was untersucht werden soll, muss horistontal liegen, 
ist es ein Kind, so wähle man die Zdit, wo es schlaff, 
um das« Schreien zu verhüten, und bedecke den Kopf 
atft emem Leinentudie, damit das Reiben der Haare 
nicht stört. 

0ie Auseultation eines gesunden Kindes ergiebt 
4 Getäusche : 1) Bmit cepkalique de la re^raüan ist 
leicht KU erkennen, entsteht durch das Anstossen der 
Luft an die Wände der Nasengänge während der Be- 
]^iration bei geschlossenem Munde. Krankhafter Zu- 
stend der Sehleiinhaut, besonders Anschwellungen d^- 
selben, modificirt es. 2) BrtUi encepSaUque du coeur 
hängt ab von der Frequenz und Stärke der Herz- 
schläge, und i$t mit dem Tone zu vergleichen, den 
kleine Schläge auf aufgeblasene Wangen geben. Diese 
beiden Geräusche hört man nur bei schlafenden Kin* 
dem, wadit und spricht oder schreiet ea^ sp hört man 
noch andere : — 3) Bmit cepkalique de la voix schreit 
oder spricht das Kind, so hallt gleichsam seine Stimme 
an allen Puncten seines Schädels wieder $ dies ist ein 
seharfer , durchdringender Ton , der aus dem Kopfe 
selbst oder, gebraucht man dasSteäioskop, aus diesem 
zu kommen- scheint. Der Ton variirt etwas und man 
glaubt ihn an einigen Stellai des Kopfes näher als 
an andetn. Der grossen Fontairelle gegenüber, wenn 
diese sich nach mdkt «gesdhlossen hat, ist er 
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drar, we^ger . Iwlmrf ; ^»t tuchfimt T<Hi:der Ob«iftUI|ip 
des Kofies tJBäterAt»r. 4) Br»it afhci^m de lU.Jkh 
gbOiHmi ist heim ScbüuAen hörbar. IH^Bfuntgimge^ 
beim Sdhliiigfeii sdbdn eiA Geriuaeli^ w«8 sieh nAmmF 
Yerghicketklwi^ «s hal eia^Q^apeciellen.CkiEurftQtei^ 
nnd ist eimital geht&ri ni^bt vfieüßx sBii:veffwe<ftHld. 
IMboi höxt es am besten^ wemi daaKinil saugte luadtA 
diomiam leieb^ten zn imtera<)beid«Ei. 

Die besduriebraeu Tön^ bort maa bei Vinäetü^ 
wo die grosse. Fti^taqdle nocb nicbt fescblosaeti ist» 
bei. erwacbseiieii Indiiridaen , m^o der Scb&del a»^ Vw- 
fang vmi Festi^belt zugenommen bat, > verindern «i# 
sich^ heaonder« des Bruit du cacwr. Dieses, iai ^4r 
der ersten Dentition weieb, zart «a AimAen, 'v«ärd.4lir- 
gegsen bei Erwacbsenen hart imd ra«di. Die Brnili» 
cephaliq. de la jcAk und de la deg{ütitmn erkiden 
nur . durch )die Verdiebnilg , Hljrte nnd- Entvrk4ielnilig 
des Gehirm on4 Scbädds Veriind^rqogen. AUa.g^i^ 
naniiten TönSe ksfen sith, ot^icdicb auch isn andeQi 
Orten hörbar^ am best^ anf dem Gifi&l 4es $cb«4^ls 
nnfersdieiden. -So. wie sie bescihtiebßn wdtden.sb^L^ 
hört maü sie bei gesunden Kindanif rie kcäanleii siqb 
jeda,ch £ndem u^ so als Symptome von Kninkbeiten 
anf treten 5 was besonders v<m ;dem Bruit c^bal. idn 
coenr gUtf da» Broit de soufllet tcephaliqne^ Wias Fis» 
her scbcm 1835 gehört hat, ist üur eine Mödifioatioin 
von diesem. £s folgen i^nn einige "Fälle > wo solche 
Geränscfae, gehört, sind, ^ \' 

i. BeobachtfMg. Bo$seler, 2 Jahr « 7 Mdnat. alt» 
w^ar bis znr Deixtition gesnnd, kränkelte nbier seitdnm 
viel. Im Alter yon 13 Monaten bekam er einen Axh 
fall Ton Cholera, 18 Bf. alt koimte er noch «licht ge^ 
henf der Umfang: des* Kopffis n^hm za» manscbilQl^ 
ihn anfs I^and, die,Krie(nkheit wiw^lMMier mehr»^ din 
MrirbehAnle krüMai^e -$ioh. Fii^eir ^ dais lÜQd den 
16. «bili VBXl. Alle. Zeichen: TnnKhachitis waren czn. 
gi^f«»! Fonta99ltoi..«RdJBtttn«M iniMsh. nicbt ^yfdfntlich 



giiclttoitwfh^ die 6fmm v6Il% ywn d, dvr terv^ngie^ 
Imaktaii Tfiiie dw 8|mck« no^li nidit itt«idaliit, 
Svbiqif« tMttdSiickaagtii im SeiOafe^ ^Bie groM^Sm^ 
ttmifo ^Mrt^Y «naa Mrte 1^ tibtnf fdei^teal CÜHrä 
dvktiidi «in Bm4 de Maffia' iiii# knimmidMi«^ «ntw- 
blTMlMi««» TMe, und isodferoniidi «lit dettPuise diH* 
IibA*MellM iotd Airt«dett| 144 Mbl^ in einer Itiimie. 
Man hörte es üM' dear gfüiwii Ordern Tbcdie des 
Xopfeft^ besosders airf der pcOBsmk '^mtUmelit. Bei 
4€ar Beiqiilraliwi des Kiadei witenehied num amiih mm 
Xurtteln ; die St&Dniie tonte beim Scbriden elark wie- 
^r. -^ Die«e beiden Geräuscke »ind T«ttz dem Bmit 
d6 eiMiffM; und diM v#n dem andern' i»- tnrfers^tei- 
den« Diee Brait de semfflet iü :ei}eia em Ke^e im 
hören , niid gleicht dM^eAigen nieht, i^tas ton ten 
Heraen, den g^ressem Gefainmi ihm! «ndem Tbeilen 
«lisgelii. — "WSkvmd der D>en|ltiim' bii* des K^fanl 
^Aend. F. mitei^s«4^e dc^s Kind nodk dftev. Den- Ift. 
J^li 18»: I>ife CesdsAeit bessert 4iek seilr einem 
Jahre unter ddtti £inlttsde ejb»er fi«iea fdtcben lüiJt 
^ii# dem Lande. Die grosse I^ntaiielle moiah offen, 
«das Kind begann wmr^ 4 Mlottatefl atticttlirte Tdne von 
"si^h fen geben ^ und ]i^ridM |etet^ lue Kt&mmung der 
Wirbelsäule ist noch stärker g^^trorden und daher ist 
^as Giehen des Kindes besehwerlicA« in dem Maasse 
^s die Flössigkeit im Koj^fe' i^orblrt tf^rde^ wavd 
das Brut de eonfflM weniM# distinct und im'Sicfawand 
zuletzt. Seit jener Zeit geniest das Kind eii^e gnte 
«Ctesnlkdheit ^ umd isi Uri^tz der staljDeii Vwhiiiinunnog 
Mihaft, hat einen hellen Yerslaod i»id macht raseke 
^^taebrltte« 

' I. WeobiH^t^snf: Heinricb Ot^ fca^fe s^it selber 
iMAedfen Kindheit (er war jeteifi 9 J. ei^ ^ ekmn 
^äbreidsdlett Hv^riMH^at«^ gel^^ m* l^ast 

S^OifidMs^ etf^ni^ f(Ui<»iimik»»y p»äihiDiM9fie A«gM> 
esse >Pii^iltM, din Stane tiiijbsthnidig«^ tdid IMiH^ 
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\ 

üt Bniit de MofFltt an d». gwuM Bontetalli Uli 
Hag» der Sttiiur. iagittaL ; o^rwiyetodMwiid *if- den 
Pfdaef ee Ist »mCoeieBd naO, knitaead. Dm «BAiit db 
Im reqiuvtiett ist g^ddifidlU Ha miteisAeidcii* Der 
Tm sdi^iot beim EinftämcD der Lvnfe bocIi ili 4tß 
Inelniaieiit hlnrnfimeteifeii und beuh Aijeattmi» iwe» 
der aus d »i—eib ep ,za veracbwiiideii. Schreit daeKind^ 
8o kelk die StiouM sdiiirf wieder. 2 J. und 41 9L 
ttach F/e Beodidgmig stei^li des Kind, Es litt Mdetst 
an CrenviiisienM») Sclimerii^n. «« der Isriiea Seite fdes 
Koples^ Blindheit des litdien Aoges^ die.IaiMUieMti 
Uieb wie trKtker. Die Sektion ergab ^ Z«kheA des 
cbrotiisdieil Wasseric<^fes, die Kaodim waren tesei«' 
mgt, Pia Mater «sd Aracbsoidea irerwadM«ii) iriel 
Wasser ia den Ymtrifc^, die Obetfflach^ des Gehirns 
weidk 9 baxle ^eUeii in der linke» HeilusplMkre ^ a^rjl 
Eit^rpancie, toh denen die stärksten Mn ChnSsse eiiter 
Fliatmlm^el erreicht hatten. Wasser an dtor Bssie 
CerebeHiy JSrweicht^g der Substanz des letstteijD. 

3* Beobachtung. Bniit de söufflet cephalique bei 
einfacher Cangestion. 

Ein 4J^l>i^S^s Kind war aus einem Fenster ge« 
stärzt und lag bewusstlos da. F. , so wie der Haus- 
arzt, hörte das Bruit'de soQfFlet ceph., es war isochro- 
nisch mit dem Pulse , kurz , rauh abgebröchen nnj 
von andeni Tonen unabhängig. « Man wendete die in 
Fällen diesei^ Art geeigneten Mittel an^ am andern 
Tage war das Kind auf der Besserung, das Geräusch 
schwächer, aber noch hörbar. Der Hausarzt beobach- 
tete es noch länger, es verschwand erst Tollkommen 
als die Aufregung nachliess, und die Syinptome voll 
Congeistion verschwanden. 

4. BeiAaehhmg. Ähnlich der vorigen. FaUM<iiiee 
Kindes ans «itie» 'Fenster. M«n liess die ecitek.Zeit 
unbenutzt verstreichen. F. .fand grosse Nm/fm^ zum 
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ä44tf<ftt'^'^i<A''^i**^^4n^ <«He' in Yeri|;eB Fallet N«oli 

Mr F»N]iati4ies CMfisiciitoft bei CTongestronen- g<&drt 
tiid «iMfa-MlbeiiiEndeaniy «lie in-derDeAÜtioitspieriode 
Vfkteny'\hi es nklit seken bei aalialtoaddin Zahumze 
Miftidit.« JBb ias^mcki leidit zu verweeh^ela, bet einen 
fwdieii'^t'ab^ebiiocbeiieiz^ kurzen Ton mA igt auf dem 
^lamkw Xöpfd, beaoodeis an der grosse» Fostandle 
d4 Möliati .^F.: bat ^ieie Ffille gesaimaialt^ wn er bei 
Kladieriif dag Ger&nsefa in der Dentitionsperiode borte 
^0iA '0(k/tB Coiigesiion ziam Gebime gegeaw&rtig grfun- 
ifett^'die'ab^ nacb dem Einsebneiden des ZiAmflei- 
«dke« Terscbwand. Vor der Zeit des Zaboene tritt 
dasi'Oeiftasdk aidit auf, «s sei denD, dass' eine Gelstn« 
i»anbbeit gegenwärtig sei , und ee verscbrnndet mit 
4air YdHeMimg des> ersten Kabn^»^ Breidien die 
Kälme nadk einander '.aus, so versebwindet und er* 
sobdnt das Brmt de aoufflet abwechselnd ; selten b5rt 
man es bei der* zweiten Dentition, F. beobacbtete es 
3 bis '4 Mal; nk tiber bei Erwaebsenen, obtie dass 
eii^e. Gebirnkrankl^it gegenwärtig war. F. epipfieblt 
bei bescbwerlicfaer Dentition das Einsebneiden des 
Zabnfleiscbes sebr, um die Congestion bei derselben 
scbnell zu beben, und kennt Fälle, wo Kinder, die 
in Krämpfen lagen , durcb jenes Mittel sebr scbnell 
berabi^t wurden. Hier war das Bruit de soufflet zu- 
gi^gen^ wais nachber verscbwaüd. Aucb im Keuchhu- 
sten ist das Geräusch' zu hören, und t^war wenn man 
gleich nach dem Hustenanfalle das Ohr anlegt, .später 
ist es yersch wunden, .sobald die bei jedem Husteuan- 
falle auftretende Gehirncongestion aufhört und die 
Gefässe sich wieder zusammengezogen haben. Es ist 
aber in diesem Falle wegen des lauten Respirirens, 
Keucbens und der Bewegungen des Kranken schwer 
va^Mitm; • . ^ 
'" 5:B^bächHmg. firuit de soufflet bei EAcepfbali- 
tlg^ MeMiügitis tmd, bei serösem Ergüsse. 



Zwei Kinder^ romAmeA dag eia«r 9^ das «ndeni 
3 Jakr alt war, hrtten IStt dea Hydrdeaphalaa atatns» 
Bai dem iltem Kinde war d^s Oerfinach itivkar^ bei 
beiden aber doeb sanft ^ anagebraitet, gMekot, dam 
Tone ähnlidi , der ^r^ dat Zusanuiieiireibaii w>n 1 
Stücken Kreide entsteht , bald war es anhaltend, bsid 
int^rmittir^Btd , eine Verlndening, die bei langsamer 
Respiration, iwodnrch aach der iMotvmlaAf langsamer 
nnd scbwieriger ward, Statt hatte. Bei dem filtern 
Kinde characteiisirte aiob das Getaasok dnreh «inen 
Klang oder ein Sanunen, wie das einer Siwhe, man 
konnte es Brak atatical nennen« Bei beiden tovM^at^ 
dirte es mit dem Pake. Das altera Kind war Ift, das 
jfingaM IS Tige krank, b^ ersterem bestand es wim 9^ 
bei letttierem vom ((.Tage w>r dem Teda an^ bei bau 
den war es anfinge sebwadi , ward stärker imd bUeb 
hi» «am Tode. 

«htüout ÜberfiMang der Bhitgefisse, Jkussehw»- 
ifcmig T^on Semm. 

tf; Beobmckimff. Ata S3. Ja». 18di werde ^n klei* 
nes MXdcben Ton 11 Monaten krank; es hatte Fieber, 
scAneHeBeapiiation, HiMen, l47PaiischUge, U Atliem. 
zfige fai der Bfinnte. Man hatte dem Kinde ein fireeh«. 
arfttel gereicht, was 2* Stunden lang wirkte, tind dar« 
anf ein Palr. Dow^., wodarch eine Niarhose entstand. 
Ein Emeticnm entfernte das zuletst genommene -Pal- 
Ter« F. sah das Kind später nnd fand folgendes: 
Hitae nnd Blässe, ToUige Dnbeweglieikeit , die Haat 
anf dem Kopfe gekannt, die grosse Fontanelle pulsi- 
rend, bildete eine Cteschwnlst auf dem Scheitel, die 
AthemsB&ge frei , nnregdmass% nnd häiifig,' oftS bis 
6 (Secnnden anfgrimben , woranf eine lange ^md tiefe 
Respiration , dann 4 Ms 6 karae Athemzäge folgten, 
die nicht so tief waren. Hieruad^ folgte wieder eine 
Intermissidin von Ü Secnnden , und ^mn esae lange 
nnd tiefe Ingpiration. So wiederholte es sich stetem 
149 P^ilsBchlage, die ab^ an'Rlrfflimns nnd Stärke 

(S. Bttid, 1. Haft.) 13 
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mntegthmikmg waren, folgten in einer Minnte, sie wsu 
ren kräftig nad lebhaft^ vremx der Athem an Kraft 
mnahm und «ngekelirt« Legte «uui das Ohr an , so 
karte man deutlich ein Bmit de soufilet, es war^ bes« 
ser sn hören als das Bmit oephaL de la. respirat., iso- 
chronisch nut den Pulsationen der Fontanelle und des 
Herzens y und zeigte dieselben Veränderungen, wie 
letzteres. An den verschiedenen Stellen hatte es einen 
verschiedenen Character. An der grossen Fontanelle 
war es ein reines Bruit de soufflet, etwas weich und 
ausgebreitet, an den harten Stelläi des Schädels hart, 
ähnlich dem Feilen^ und Sägegeräusche, und schien 
von dta Knochen auszugehen. . Am Vorderkopfe, na* 
meotlich bei schneller Respiration und Circulation 
hatte es eimeu musikalischen Character $ waren dage- 
gen Circnlation und Bespiration langsam, so schien 
das Geräusch von der innem Fläche der Knochen aus- 
zugehen, und glich dem Tone den ein Finger machen 
wurde, mit dem man die innere Fläche des Schädels 
reibt. — Folg^oides ergab sich bei dem Krankenexa- 
men: .Wenn man während des Hörens des Bruit de 
squffllet die ausgedehnte Fontanelle leicht druckte, so 
ward dasselbe, was anfangs sanft und leise war, all- 
mälig kurz, hart^ ähnlich dem Feilengeräusche und 
woiiger unterscheidbar, dofch verschwand es nicht gamz 
mit einmal, wenn man auch stark druckte. Dies wi^ 
derholte sich, so oft man den Versuch machte, ver- 
ursachte dem Kinde aber * Sdimerz. ^ F. beobachtete 
auch, dass, wenn man während der Auscultation die 
Carotis comprimirte, der Ton undeutlicher v^rde und 
allmälig verschwand. Das Kind hatte alle Zeichen 
einer Gehirnentzündung an sich. Das Bnut de souf- 
fiet war bis zum Tage vor dem Tode zu hören, dann 
verschwand es spurlos. 

Seetion: Viel Serum auf der Pia Mater, neuge- 
bildete Membranen an d^r Basis Cerebri und Cerebelli/ 

an manchen Stdten . V4'^ dick waren« Die ausge- 
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schwitete Lymphe war an der 6asis Cerebri so dick^ 
wie das Weisse eines halbgekochten ISU-, und auf dem 
vordem Gehimlappen wie das eines Hartgesotteneil 
Eis, sie war glatt und 'eben als ob i^eTOil einer Haut 
bedeckt wäre. Das Gehirn weidi und roth pukictirt^ 
Wasser in den- Ventrikeln. 

7. Beobachtung. Brui^ de soulltet cephalique bei 
Gehirnvereiterung. 

W. Daüghty, 3 Jahr alt, hatte seit ^inem Jahre 
OhrscJuMerz^en, auf welche oft ein Ausfiuss aus dem-«- 
selben folgte. Die Eltern hielten die Krankheit lur 
eine Folge der Masern, kümmerten sich wenig darum, 
und so schritt die Krankheit immer weiter, bis das 
Kind wegen grosser Empfindlichkeit un^ vieler Schmer- 
zen nicht mehr untersucht werden konnte. Die Sehmer- 
zen im linken Ohre sehr heftig , dUr kleine Ktunke 
seufzte stets und schrie beim Erwachen. Man konnte 
jetzt nicht auscaltiren, legte Blutegel an die Schläfen 
und gab Calomel. Dadurch ward die Empfindlichkeit 
geringer^ man legte jezt ein Yesikator in den Nacken 
und anfangs schien Alles sich zum GlücUichen zu wen- 
den. Plötzlich bekam aber das Kind in der NatAt 
überlaufenden Schauder, der ganze Korper wurde kalt. 
Man auscultirte den Kopf und hörte ein an den ver- 
schiedenen Stellen ungleich starkes Bruit de soufllet^ 
was mit dem Pulse harmonirte. £s hielt bis 12 Stun- 
den Tor* dem Tode an. 

Section: . Gehirnerweichung. Abseesse von der 
Grösse einer Kirsche, die sämmtlich in der Subistan- 
tia cortiealis ihren Sitz hatten und entweder reineif 
oder mit Blut untermischten Eiter eiitliielten. Wenig 
Wasser in den Ycoitrikeln und i^n der Basis Cerebri; 
der rechte Ventrikel besonders von der Krankheit w- 
griffen "-, seine Wände zum Theil zerstört und zerris- 
sen^ man. hätte glaubt sollen, er sei in den letzten 
Augenblicken des Lebens geborsten. Die Pars petvos: 
Oss. Tejuporum anverktzt, in dem Porus acust. ext. 
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liea Mtgoiy die in das i6thtrii<^IVst mil; cb CapiUar- 
g«fis8« treten, desm keias der CÜsCisse, Ait auf oder 
in dem Gebime, sich zertheüen , shmL gross geimg^ 
um ein solches Geransck lieFtorsnbriBf^n. Der Um- 
stand, dass man an der grossen fontanelle dasselbe 
am besten bdrt, bat nibbts Widersprecbendes, da das 
Gebim ein guter ScbalMeitw ist. 

2. Art und Weise, durcb welebe «icb das Brait 
de sonfflet fortsetzt Das Geranidi in dem Hmrzen 
imd den Arterien entsteht dnrcb ein Hindemiss ,! was 
sidi dein freien Flusse des Bluts entgegensetzt; so 
au6b bier. Das Gebim liegt in einem knöcbemen Be- 
bälter, ^er Calvaria , und kimn sieb nicht ansdelm«i* 
Man fand in den Fällen, wo das Rrnit de soufflet ge- 
hört war, Zeichen von Druck; sei es durch die Ge- 
fasse, Serum etc., welcher sieh auf die zusammendrack- 
baren Arterien fortsetzen musste, auf denen dus Ge- 
Mm ruht. Dieser Druck bringt dann eine HemmuBg 
im Blutumlaufe herTor. 

^ F. erwähnt noth ein anderes- von ihm beobachte- 
tes Gediusch in Bezug auf Bnut cephalique da coeai. 
In der Apoplexie nämlich hörte er bei 6 Kranken ein 
Bruit cephaliq. du coeur , und zwar nicht sanft und 
£emtönend, wie bei Erwachsene», 'scmdem es sohlen 
sidi unmittelbar unter .dem Ohre zu bilden, -und cha- 
racterisirte sich durch eine Art Impuls, gleich als ob 
das Gehirn gegen den Sdiädel gestossen würde. 5 In- 
dividuen starben, 2 wurden geöffnet. 

20. Beobadiiung. Madame & , 71 Jahr alt, bekam 
einen apoplectischen Anfall ata 14. Sept. 1635. Venae- 
Sectionen besserten ihr Befinden nicht,, die frühere 
Bewusstlosigkeit blieb, zagten. Das Bruit du coeur 
war sehr deutlich mit einem Impulse zu beobachten. 
F. nannte es seitdem' Bruit d'impulsion. Die Kranke 
starb. 

Se<^tion : Extravasat in den . HemisphäreiK Das 
Gehirn übrigens gesunde Die Jbrterta basilaris w^ 
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v«i;kno<?hert, ... .... 

il. Beobachtu^, Bru\t dlmpalsiou. Verschwin- 
den desselben nach Tenaesectio und- der Beseiti^ng 
de» Jknfalti. ... « : ' 

Madaime B.y ftlJalir alt, bc^kMi 4en 19.91^1635 
eine Apoplexie u^d %¥lurd g^ilkf. bekMki einen sufei- 
ted Anfall am L4. April. D^s Brmt d'iaüjpQldoa mhp 
dentlieh ufid in diesen» Falle ?ganfi fihttliph dMl TßA^y 
dto man beim- Anschlag^i» g9^^ aufgeblasene .Bft<;beti 
verainiint A^l^ir^aas* ' Oaa , Bew9tss4sf in kebrt wii^r» 
da» Bntit d'impmlaion veracbwi^et iiod geht in'^Ai^ 
Bmit cefdialiqne du coeur ük^r »^^s ^^ Ohre ent- 
fernter ' gelegen ,Z4|» S6in «/chi^n. Die Kranke starb 
dennoch. , "* ' , ' ... 

Seotioo: Das Gehirn erweicht 

Dies Geräusch ist, wi« F.'fSagty aieht sel^r laicht 
au horeob und rtm denen» die» überhaupt iu der AmcuI- 
totion^des Kopfes nicht geubl sind»./ schwer .a&u.ient- 
decken. Hat wm aber die noinaatea, und J^anbhaflten 
Töne eiztfnal keunieu gelernt dann wird man das Qruit 
d'inipujl^iou -bei Apoplectisdien ieicbt höicen. F. tnif 
es bei sammtlichen yon ihm. untersuchten Apoplecti- 
keniy und tjcagt hein Bedenhen, es für ein pathogUD- 
motfisches Zeichen in der ApopI<$xia f^n haltet. ^) 
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*) Die Neuheit des Gegenstandes, auf ^en wir bereits lo unsem 
letzten 'wissenschaftlichen und bibliogfraphischen Kacfariditen 
(Bd. 4. Hft. 4. S. 806} eafmerksam machten , veranlasst nns, 
diese Mittheilung aus dem JiAirnal des Connaissances med.- 
chir. Kro. 3, Septbr. 1839. zu entlehnen. Wir verdanken 
dieselbe der Güte des Hrn. Dr. Gazert zu Harburg,, und be- 
merken zugleich, dass bei unsrer frühern Anzeige ein Über- 
setzungsfehler sich eingeschlichen habe. Es muss namlidi 
dort nicht heissen »Glockengeräasch« -r> sondern »Blasebalg- 
geräfisch.« {bellows-sound.) Der Heraus^:. 
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C:^ ^ 'WHUraill^ - nUd ^ Hr^nklMfits ^ €dnJbtftatioa zu 
Hannover in den Winter-Monaten December 1839^ 

Januar and F^ebruar 1840. 
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Die Unregelmässigkeit theilte der jüngste mit dem 
tofattgegaiigeifeii' Wteter^ und swur- in einem noch 
bdh^ren Oraiie, indem mdirmals Perioden eines stren- 
gt mnä selir trocknen Ostwinters sebro^ mit soldietk 
einefc mttden, aber trnbfeacliflea und stttnAischen Früh- 
Hngs «bi«^eelis0lteti. Eben ^e damals bezeiclinete dmn 
Ein^4tt Jener dier NM* nnd letzterer der Vollmond, 
und im Februar aoeh wieder urngdielirt, und es wal- 
tete gleiebfeHs auf der Nord^Erde die BjEacbt derBie* 
nuente m freier Grosse, wie in deä fnrebtbaren Or- 
kanen und Erdbeben in Ost- und Westindien im No- 
vember bis Januar, wekhe sich in Sudeuropa mehr- 
mals Wiederholted,, und %iiiltar dort mit gewaltigem 
I^üdwest-Luftstrome regenflothende Wolkenmassen an- 
häufte, denen wachenfcinge Überschwemmungen folg- 
teni 80 Tonsüglich' in Italien und SMfrankreieh , wo 
sich dabei ein w^rmes' fr6hlingsglei<;hes Wetter be- 
hauptete i während der Norden Europa^s , xwar ge- 
mässigter und nur bitweise, an dem strengen Winter 
Nordasiens und Amerika's Theil nahm, und wobei si^ 
zugleich bei dem anhaltenden NO-Windoauf der W^- 
tergränze bedeutende Schüeemassen niederschlugen. 
^Wir erlebten nun in unsern Gegenden einigemal einen 
jähen Wechsel dieser entgegengesetzten Luftströmun- 
gen, und sahen uns daher abwechselnd in Winter und 
Frühling versetzt Im December wä)irte noch eine 
rauhe lL.uft mit vielem Nebel und trüben, doch nur 
massig scheinenden Wolken fort, als sie am 20. plotz-. 
lieh von j^ner italienischmilden, -* mehr bewegt^a und 
r^en'^oHen auf 14 Tage verdrängt wurde. Nun aber 
stellte sich V(>m 4. bis 16. Januar ein scharÜndter und 
sehr trockner Winter ein^ besonders vom 9. bis 16. 
mit SO heiter, völlig wolkenlos bei Tag und Na<dit 
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mit stariken Bstfan^ deK^4anmt idmiBon «bisfidbi Mo- 
nate eiaem «mmterbrocheiieB SW - StemiB l^l«ti» m»- 
eben iDiigsto , wdcli^ bei m^artfer 9elat fiBVtbter 'Laut 
grosse Woltoi aat Regengässea «a^ Tom XI; bis M. 
selbst mdbre befitige Cewitter^ Qb«r FninktiäiGb ^ fid*. 
gien and DentscUand ziebßnd^ lalt sieh fabrtei' Üb«iu 
schwemmnngen im Gefolge. In Febtaar kebvte sidk 
jedocb dieser Weehs^ wa. Es adden* aicb oyaüdi 
in der errten Hfilfte der "wirblidie läntritt eises mil- 
den liäazes bearkimdai sa wollen ^ eis aagenebaMe 
gelindes mit Soafae and Regen wediseittdes Winter 
hielt an, Wiesen and Baumknosp«n grinten, InaecMl 
sohw&naten — « als der 14. aaf einmal, wieder diese 
HofihiBig * veiscbeudite und den Anfang einer dasaeiäu 
dexk NO-Hadiwind-Periade verüindete, welche im die» 
stem Motmte erst iloch mit raahem Nebel und kidt. 
walkigem Himmel begleitet war. Die Bedenlnng d». 
t&k ilerrsi^aft erfahren seibat die sudllehsteft L&ider 
Enropa^s^ die nnerwaurtet sich audi TOm SXK dn in 
einen firaatigst&rmisGhen nnd schneespeadenden Nadil- 
winter Tersetzt sahen» Aach an baspndem Meteäteb 
waren diese bewegtea» Zeiten reiche IKe heitereQ 
Abende Hessen sehr deatlich einen iM^hen geiblici^ 
weissen Zodialialscfaein bemerken , am 4. Januaar and 
e.Febraar erschienen Nordlichter^ hänfigs» pnHbhtvoHfe 
Abend- und Morgenröthen, and vonsäglioh in ddn 
stnraiischen Wochen an mehren OjrteD Fenerkugefai^ 
Elmsfeuer, IrrUchter und farbige Sonnen.^ und Mond« 
Ringe* — ** 

Die liuftelastieität neigte * sieh bei diesen gewaltf * 
gen Ersehnttcrangen ni<jrt minder mitleidend ^ doch 
herrschte, wie schon m den vorigen Manaten, Nei^ 
gong nu eiimr grdssesen Spannung vor. So im Decbn 
besonders am Anfang and Endey max« am 90. £±3 26^' 
SjS>% bei y erandetKchkeU: ant rasdhten SebwonkuBgei^ 
doeh. ttbrigens gemindert, «in* am 16.^^ and 2?. -^ M'' 
6,6'^^ Im Januar nach, den Halfteu sehr unflesdh nM 



•nkctBim'ijad^\s1aiäuuii Amt- imd'Absohtnnge: tn erster 
4Mi dte Kälte' am 17/ «i» 3»/ 8^8"' sttagend, in zwei. 
«wTbciM Stdru am M.' bis vk 27^ 1,*"' foUeod. La 
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B&bn^r'Aniurgä'aMisflig aaiiedrig^ Siand, min. am 4. 
<b>S7'^ 4^Vf danh «Mr beginnt iinii dem 9; eine Vmgtr 
favt^uemde kolie Htlüing, yorzigilicb Ydm 17. an 
9lnit dev.NO-Pexibdft nrid bis in den März nagewöhn- 
lidiJioch- und »tätige max. am 26. a SS'' 9,8^''. 

. Die atinospb&risdle Wänrie stellte sich immer 
«ttcB den M onatshällten ^rersehieden dar, ebeiifaik nach 
fenen Hiuftstlomen. Im December Uidb sie bis zum 
2fc meistens einige Crrade unter. dem Frierpunct, mio. 
am 19^ — 6^, nnd 'damack mebre darüber^ max. am 
24 +lQ^/i^ IL; im Januar vom 4. bis 16. immer un> 
•teU- und täglich vosi einigen zu «-* 10 biii 12^ fallend, 
tt&tkl am. 10. und 11. ^^ 14^$ darauf wieder stets oben 
mld iaglidi von einigen auf 4^ 4 bis 7<^ sieigend^max 
wi 24i 4- 9y%K Im Febrl dagegen bis zum 17. noch 
jier letaBttere tägliche Stand , aueh glteiches max. am 
18«, und dann feiner nur unter OP und täglich zu - 
3 bis 6^ fallend^ min. am 22. — 7«. 
^ . 'Der Eklfluss dieser wechselnd so verschieden ge- 
sMCeten Witterung auf den allgemeinen Krankheits- 
€}eniu& war . nun ebenfalls nicht zu -verfcennea. Im 
IMecember hatten sich die rheumatischen und katar- 
shblitchett Formen gegen die vorigen Monate viedei 
atht vermehrt, wahrend der wesentliche Character 
sieh noch mehr gemischt verhielt, aber bei der trod^- 
nen Kälte im Januar mehr synochisch hervortrat. 
Hingegen machte sich in den darauf folgenden "Wo- 
cheü feuchter Wärme eine gastrisch-typhöse Richtung 
häufiger geltend, bis diese .Mitte Februar durch den 
Eintritt der kälteren Östperiode «wieder auffallend ver- 
mindert wurde, und öfteff^b entzündlichen Affectionen 
der verscUedensteit Organe von J^fem&a Platz machte. 
J«doch konnte der aUgemeinen SterUichheit fißtr diese 
Moniite nur etil sehr massigeir, und bei dem weicben 



2«a 

Wßite)r etwas vermdirt^,. fitaud ;2tterkanntnr'firdMi/ 
Unter den Kheumatiänen: Tteiobn^teu aich viiedet iM^ 
iige und hartnäekige/ Fälle aus, t!wi« imiDoßttr. Ihalbfi , 
seitige Lähmungen dei (Seaiclt^y d^ EattvMilläteii^ 
auch Ischias und Prosopalgie. Itiieifligen;FäUeiI leitE^ 
terer Art tFaren Ueilke Gaben >on. SiramonManmi« 
Extract bis 2um Schwindel und Duiist Von ge^uwloli^ 
tem Erfolge» Später traten auch wieder tmfelffb^iHis^ 
serst heftige acute Rheumatismen lauf mit. lUQdqohdfi 
HerzIHden^ a^h tnit tödtlichea Ausfgangid duteJbWejI»*. 
ilnug \zum HirnJ JDann wareti häufig rheiünatischeiGö^ 
schwülste, Pleuresien, Ophthalmien, Anginen undiaiabM 
nichfache Eiterbildungen, auch Rosen und Zona, Aph- 
then, Nesseln und einigemal Peliosis rheumatica, auch 
bei Erwachsenen, mit Gliederschmerzen, Fieber, Flek- 
ken der untern Extremitäten und mehr oder weniger 
Btatungen aus Nase, Gaumen oder Darm, und wobei 
Schweisse sehr deutliche Krisen, bildeten^ .S.dwfarT^r 
hafte, katarrhalische Ergriffe des Dauui^gskanals, fie- 
berhafte Diarrhöen mit schnell herbeigeführter Schwä- 
che zeigten sich gleichfalls oft. . Im Janüiair t^reriftehr- 
ten sich nutidie bisher mehr, einzelnen Fälle Tto Ab^ 
dominal* Typhus^ eine bedeutende Cbntägios&tät &k^ 
semdf jedoch erhielten sich diese glncklichei^welMt 
nur auf einige 'Strassen hiesig^.I Neustadt meist :.be-i 
schränkt, und im Gaazien in 'einfem. nicht seht bosiur^ 
tigen Chaf acter, wie auch ^e. kältere Zeit Ende. Febi'^ 
der weitem Ausbreitung hier :bä£d. ein £nde.i«Jlchte. 
Petechien fanden sich dabei seltner^ öftrer die achleim*« 
galligen Darmsectete , in tödtüch^pi Fällen die^Ge«» ^ 
schwüre ini Dänndarm, aber audh o^ne sie ein Aiüs- 
schlang daselbst. Krisen geschahen meistens durdi Bin* 
tongen^ Schweisse und yerschiedene Schtrimabsonde- 
rungen. Im ersten Stadium war mehrfaltig die innere 
An Wendung des Chlorwassers, und später, in man- 
chen Fällen mit profuser Darinexcretion äusserlich 
die Brec]iweinsteil)salbe und innerlich kleine Gaben 
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yiMl SacGh* Satvnii (*) von futein Erfalge. Wech- 
stfflebeir mncVieneu doch nur M&r cunsda «od eini- 
g«iuil . Hurvirt ^ ' aäcfa -wvrden wicMler einige Falle 
tos fiatteobxoffe bei JttgeiulKclin Söbjecten beobach- 
tet' ' Ton den epkleiiiisclieii Contagioncn kaneo Mi. 
scni saiv bo<A tranig tor^ Scharlacli und YariccHeQ 
fbciwibraid in nwbren Familien,. Keachbnsteii and 
Vavioloiden war einigemal aus der Nachbarschaft, 
Mninpi torzd^ich noch brim Militair, vnd eintretende 
Metastasen deaaelben ergriffen wieder mir ' den linlieD 
Hoden, auch war ifie Contagiositat bestiAimt za er- 
mitteln; 

Dr. JBdrr, 
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WissenaehaftKcAe und bibliogi^aphische Nacbricbten. 

Vom Berautgeker. 

• . • • ' 

' ' Bs gewSiart einen reinen und hohen Qtvm» ovd 
etnUredct eine Frendighcdt, welche dem Deutwchm keine 
Zett lind keine E>rdengewalt ranben mdigv tv^i^ ^^' 
Mie Orossee und Herrliches fui- die^ weitete Entfal- 
todg der "Wiasmachvft anefakrtsi. Des hab^n wir 
ein Mal wieder recht lebendig empftinden, als vir 
die iror nid^ lang» verbreitete Preiseehrift Fr. i 
too Amaoal'i de Iritide gelesen haben. Diese CO0- 
«entldie alb fll. Soc med. ptüet Pari» 16i6. praemio 
MHPeo omatft (ecoedL in tab. aen« S Fig; ptef. XVIII. 
lUfL api Weidmann. 163a 4. Yi. 4» 8.> ist^ema mei- 
eleibaflemid glftaKend aasgestatteCe Monographie, wel- 
ehe »idH rileur dae fidkanWe in bundiger K&rae «nd 



*). t)ber dieses von nns^angeipandte Heilverfahren, auf das onser 
gesehfttate Herr College hier anftnerksam macht , ^^ideii tnr 
Im näcftstea HefW aasfibrlldi^r berichfeit; Der Heianm 
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in ein^m fliessenden* Latein, w^ e$.jet9&t imnernd^ 
teoer gesehrieben, vrix^y uns yorfahrt,. sondetn viel 
Neaei^ und Ei^eothamUclies, TorzugUQli ^uch in anat.« 
pattjkqL Hinsicht hin^iifugt. Besonders: nijässen wir alf 
ausgezeichnet das( 2. Kapitel (es sind deren sechs) hfif^ 
vorheben, in dei|i von. dem Wesen, den Zeichen ujid 
der Kur der Iritis im Allgemeine^ die Rede ist, naich. 
dem im ersten B^apitel die Anatomie, und Physiologie 
abgehandelt iit. 'Das öftere Yorkpminen . der Iritis 
und die grössere Hartnäckigkeit derselben auf dem 
linken Auge erklärt der. geistreiches Yerf* durch den 
directen Ursprung der Car. sin. aus dem Are. aort. 
Belehrend. aind seine Bemerkungen über die Pigment- 
Absonderupgen und die krankhaften Secretionen iiber- 
haupt^ nicht mindej' seine Mittheilungen über Iri^o- 
vaiosis und Iridodenosis. Eine Cataracta, die durch Ex- 
sudaten - Cantact entstafiden ist, ist nach dem Verf. 
nicht .unheilbar, Das 3. Kap. handelt von der Irit. 
tranm., das 4. von der I. serosa, und darin finden wir 
eine scharfe Bezeichnung und feinere^ \Semiotik der 
SeroBo-rh eumatica uji^d Cachectioa mixtf (einer Psoro- 
mercurialis, Psoro-syphilitica und Scrophuloso-psorjica), 
welche eben ein gläna^ndes Zeugniss für die.Obser* 
vationsgabe des Verf. abgeben, und an denen virir.]]|icht 
tadeln mögen, dass sie zu einer zu grossen A]3zahl 
yon Abtheilungen führen » weil wir sie in dar Natur 
völlig begründet halten. > Das 5. Kap. handelt von .der 
Iritis^ pinrenchymatica. . E^s hat uns fri^ppirt, dass der 
Verf. hei der Jrit. syph. die Möglichkeit der Condj^-? 
lomata nicht zugestehen, will. Im 6. Kap. schliefst 
der Verf. mit der Irit. postica (Uveitis oder nach, ihifi 
Irido*periphaktis), und wir schliessen diese kurze^^^Pr 
zeige , indem wir ihm den Tribut der Dankbarkeit 
und Verehrung für diese höchst gelungene Arbeits zol- 
len, die es nicht bedurfte, dass ihr die goldene Preis- 
medaille der Pariser Academie vorgedruckt ward, um 
ihr unter den deutschen ophthalm. Leistungen eine 
(5. Band, I. Heft.) 14 
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höke Stelle z« versdfiÄffen. -^ Wir können" es uns 
faicht versagen, unsere geneig^ten Letier attf die «nm 
Andenken an Johann Ptiedrich BIumenbSKih V(9A K. 
F. Hr. Marx in der 8itzang der Kon. Sodet. der 
Wissenschaften am 8. Febr. 184* gehaltene GedStht- 
nissrede (Gottingen 1840. 4. St. 53) aufdierksain m 
machen, indem Avir iiYierzettgt sind , da§s nicht Moss 
die einstigen Zuhörer und alle die, "deren Forsckungs- 
geist Er anregte und die von ihm die Kunst zu sehen 
lernten, mit dem höchsten Interesse, diese mit sicbt- 
Hcher Liebe und Pietät, wie mit Treue uiid Genauig- 
keit verfasäte Rede lesen werden, sondern aoch alle 
die, welche früher oder spSter mit wahrem und wis- 
senschaftlichem ErFer die Natur tkird ihre grossen Ge- 
setze , vor allem aber den Menschen stüdiren wierdcü. 
Die Rede'fiihrt uns das segensreiche Wirken und ein- 
flussreiche Leben, die hohen Verdienste, wie die Ei- 
genthiimlichkeiten des ehrwürdigen europäischen Man- 
nes recht lebendig vor Augien, und lässt uns die $el> 
tene Erscheinung noch einmal geistig umfassen, die 
keine Zeit auf den Tafeln der Geschichte der Wis- 
senschaft auslöschen kann. Möge hald sein Lehi^tuM 
durch einen wArdlgen Nachfolger besetzt und die 
Lücke in der t'akultat in Beziehung aof Pftysiologie, 
vergleichende Anatoni|ie und Natargeschichtfe aüsgeffiH* 
werden! — Eis ist allen genei^n Löseffi bek«mit, 
wie die 1811 erschienene Helkölogie ÄiisVs *) a«^- 
geüommen wördeh tst , welche gros^ii ttüd TiÄlsame 
Revolution sie in der wichtigen Lehre von den G^- 
stjhwuren hervorgebracht , und wie sie mit vollem 
Rechte dazu' beigetragen hat, dass der Name des hoch- 
geehrten Verf. * zu einem der gefeiertsten unter den 
Deutschen, ja iihtef den Chirurgen aller Nationen ge- 
worden ist. Die Helkölogie Rust's war ISngst ver- 
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^),J. N. RuM's Helkölogie oder über die ^'atur.El:ke|lIltnUs und 
Heilang der Geschwüre. Wien 1811. 2 Bde. 
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griffen, und e$ hielt «ehr schwer , sie sieb su verr 

schaffen. .Um so, mehr müs&eu. wir ußj» Cülück wuji<* 

schien 3, d^s« der Verf. i^^cU zu eiuer ipeuen Bearbei- 

twig \er$taiiden und bei derselben die reicherea, in 

einem seit dem ersten £rscheii^eu seiner Helkolagjie 

verfloss^en Viertel- Jahrhundi^rt gewonnenen Erfah«- 

rungen benutzt hat. Von dieser neuen Helkologie von 

Dr. Joh, Nep. Rust liegen nunmehr schon 7 Hefte (in 

Fol.) Tor uns. Sie reichen bis z^ S. 360 und sind 

mit sehr werthvoUeu colorirten Abbildungen, deren 

12 erfolgfan sollen, begleitet. Der Preis jedes Heftes 

ist 1 «^ 16 g^. Dennoch ist nicht zu bezweifeln, dass 

dieses Prachtwerk,, dessen ausführlicbere Beleuchtung^ 

wir uns bis zu seiner Vollendung vorbehalten müssen, 

allgeipeinea Eingang finden, werde, denn der Verf. 

hat selur Becht ^ wei^ er in der Einleitung S. 1 u. 2 

sagt:. »So lange J[r;^e es noch unt^r ihrer Würde 

hallen , die^r. Kninkfa^tsform mehr Aufmerksamkeity, 

als seither^ zu schenken, — so lange sie die quaiita- 

tiven Verscbieiclenheiten der Geschwüre «ils bloss zu^ 

fällige oder unwesentliche Formspfiele betrachten, up<^ 

nicht al^.den AusKlmck tieferer,, in Verhältnissai de^ 

Oi]g4nkmiis selbst begrnndrter atydioroier Lebenspro- 

cesse, eirkenpen werde», . — so lange sie »lle Geschwüre 

eotweder für rein ^xiiick^ V(W für blosse AUgeineinr 

Leiden axisehen uqd i^ch Einem Sjcheoiia behandejia zi» 

dürfen wiAnep, -r so l^ange j^begrliaiipt die ärztliche 

Pjfl^e dii9S^r Kraj^kheitsform depi Trosse der Wundärzte 

unterster Stofen überlfi|U9en. bleibe, imd: es noch Staaten 

geben wiird, in denen in^n unfvissenden Schäfern und 

gemeiiMW Weiber» durch Patent^ die Befugniss er- 

theilt, Geschwüre und alte.fifchaden mit ihren Mira- 

kelsaUien und Universal^asterfi 8iu heilen (rectips zu 

cinrireiB)» so laiagß darf man sich auch nicht 4er H^iff- 

nnng töiigebeo^ allseitig mehr Einheit nnd Klarheit in 

diese JUelire %n bringen, n^cfi erwarten^ dass die so 

'häQ%. vorlcoaMnende nnd oft so lästig und gefährlich 
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.werdende Krankheitsform äberall ihit besseren Er- 
folge, als dies ge^enwSrtig nicht lielten noch der Fall 
ist, werden behandelt werden. <( Ein Bach, das ar- 
sprfingUch fär Laien geschrieben, in dem aber anch 
nnd das asu. unserer Rechlfertigmig, von Ärzten Vie- 
les TU lernen ist nnd das sicher Niemand ohne wah- 
res Vergnügen lesen wird, isY das Neue Taschenbach 
f&r die Kurgäste Driburg^s oder Anleitung zum äus- 
sern und innem Gebrauche der Driburger Mineral 
wasser, der Schwefelschlamm nnd Gasbäder und der 
dabei zu beobachtenden Brunnendiät tou Dr. Anton 
Theobold ^rnck. Osnabrück 1840. 8. 188 S. Der ge- 
achtete Verf. hat sein Taschenbuch peu bearbeitet 
und mit sehr werthyollen Zusätzen bereichert, so, 
dass er nicht Unrecht hatte, wenn er einem seiaer 
Kurgäste , der das JBuch , weil es gelb eingebunden 
war, einen Kanarienvogel nannte, bei der Übersendang; 
der neuen Ausgabe schrieb : »Sein Kanarienvogel habe 
sich gemausert.« Was die genaueste Kenntniss Dri- 
burgs und seiner Kräfte, was eine kernige Eifah- 
rüng. Belesenheit und Witz einem Buche an Wertk 
und Interesse geben können, das hat der gescbätzte 
Verf. seinem Taschenbuche * mitgegeben. - Vor allem 
hat es uns sehr angesprochen, was er über den Wertb 
und die Bedeutung einer Brunnenkur, namentlich über 
den Einflnss des Gemöthszustandes bei derselben isagt. -^ 
Die schon früher von ihm aufgestellten CombäiatioiieB 
der verschiedenen Driburger Heilapparate hat er auch 
hier weiter bezeichnet und verfolgt. — Mogten alle 
Brunnenärzte mit solchem Geiste ihre Stellung auf- 
fassen! — Der Dr. Fried. Müller hat uns in einer klei- 
nen Brochure seine Erfahrungen über den Gebrauch 
und die Wirksamkeit der Heilquellen zu Hamburg vor 
der Höhe. Frankfurt und Main. 8. 44 S. geliefert, 
und zeigt darin, vrie insonderheit bei Leiden des 
Digestionsapparats, bei Plethora abdominalis und Hy- 
pochondrie jene Quellen sich als heilsam bewährteo.* 
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Einen beachtungswerthen Beitf^i^ Bat Wikrdigvimf '4^ 
Wasserkuren liefert uns 'Dr. Bünrick Ekmbepg iil e^ 
neu Ansichten über die Gräfenberger WaeeerkureiH 
begründet auf einen IS&gein Aufenthalt daaelbit. Leip^ 
zig 1840. Vni u. 169 S. Der Verf. ISsat der Ifydio. 
pathie Gerechtigkeit widerfahren, zeigt aber auch, 
dasä bei der jetzigen Übersdiätsung ihr«g WerAes 
der Wechsel der Gunst nicht ausbleiben hSnne, uttd 
von welchen Seiten her das üBbegranzte' fteste Ver- 
trauen der Menge eine gewaltige Ersehiktternng erlei- 
den durfte , damit die bevorstehend« Überraschung 
nicht 2tt unvorbereitet, oder wenn es zu spit ist, sie 
in ihrem blinden Glauben wedi« und störe. Er halt 
es far eiae üble Yorbedeutmig fkw die Wasserlieil- 
künde, dass in Gräfenberg (und' wir aidgt^i mit 
dem Dorf - Zeitungsschreiber - hinzue<^z«a , auoh in 
Gross-Klachsenfingen) sich mancher in Lobeserhebun- 
gen der IVasserheilkunde ersdkd}ift, ^Aer vor weni- 
gen Jahren noch die Larmtiommel zum Preis disr 
Homöopathie schlug. Sein Buch trCgt auch zu der 
mehren Enthüllung des Priesnitz bei , wflbrend fim 
Dr. Weiss in Freiwalde ruhiivUsh «trwfifant wivA. 
(Siehe darüber auch im 4. Hefte dte 4. Bandes 'der 
HannoT. Annalen den Airfsatz 4es Dr. Ritsdielriztt 
Lauterberg). Wie sich indess das PuMieuih i« Gti- 
fenberg dur«A Priesnitz tjrrannisiren Mast , ist in''der 
That fast unglaublich, und kani\^ z. B. bei Tode»- 
fallen nicht mit seiner gewöhnlichen Ausrede ^ dur<ift- 
konumen, es sei ein inneres G^^ohwur aufgegangen^ äo 
sagt er wohl, wie nach dem Tode einer Grafin diSn 
Angehörigen zum if roste: Sie haben einen zu kav- 
zen Hals gehabt, um leben zu können (s. S. 165) vud 
wird bewundert. — Das anatomisdie Taschenbuch i des 
Menschen systematisch und in ansfnhrlidien und über- 
sichtlichen Ausiriigen zur schnellem und leichtem Ae«- 
Petition bearbeitet, von Prof. Dr. C £. Bock. Leip^» 
zig 1839. IT u. 397 S. U. 8. ist eine ganz nntztfohe 
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Atbmtf nidut lud Jln^tomie %^ l^men^ sondern «m sie 
ttiQht.aaii ^rertemen« D^r Verf. hat die besten aeue- 
sltn Hradbücher ^r Aiiatomiey nameiiüicb .auch das 
«psers Ktwiae itoU^nwei^^ sattsam beniitzt. — Ein 
Wevk über Petkjisai^n üimI .Auakpltatii«! voq Joseph 
Skoda, Dr. vn^. etcu Wtei 1899. XVIII u* 271 S. ist 
eise auf irieUac^e eAgeme Beobachtung geatätzte Arbeit. 
1>er ab t&chtig»T Anakultotor bekannte Vjßrf. bat eioeu 
nnetidUdhißn Fldaa und Sorgfalt auf seinen Gegenstaod 
irerwaiidt mnd vietan Sekaffsinn entwickelt ^ $o, dass 
naai nteht ohne jftriehninig daa Werk le$en und »i^ 
diren kamt« Doch tritt er offenbar imt 2ui .groasew 
Setbstyertrauea a«f wd bat sich dadurch hie und 4a 
%u ein^ TÜgtoswertMii Ceringschätsung «einer Vor- 
gänger, selbst dea ttefftichen La/onnec hinreiaaen la^en. 
fir yerjratU a«ch selbst seine Urkunde mit den Arbei- 
te! 'VOD Släiinern z. J9L eines IBtokes, deren ILehren und 
▲Bsiehten ma» kenneli muss , wiU man heut m Tage 
über den. fragHchan fiegrastand schreiben. Dftber bält 
er Manches für, nen/wds nicht neu ist. Wir verinis- 
aett In. dem W^rki auch die erCt^rderlich^a bjestiiüg^ 
den Wahiteehmuttguan ßm Krankenbette und i$t das 
Btich in einekn Deutsch gwchriebe«i ^ daaa. w$ß siiwei- 
len bei« Lesen «s Tesrkomint, als führen wir auf ei«^ 
Knipfeldmolnei (Der Verf. ist ein Böhipe,) Gestair 
teKe- es der Raiun^. s6 konnten wir Vielem aHfübr^P? 
worüber sich Skoda un WiderapMiJle mit deu CßtJ- 
flieeta der Perknsaioii uüd Aiiskultation b^^et. Je- 
denialls bt es aber hochat naohahnuingswerth, d»sis a« 
der Hochschule vä Wiep iwje auch bereits auf m^' 
csn andern deutschen Universitäten) ein gehöriger uM 
ttethedlscher Untefrfcht in der Auskultation gegeben 
werde. Sie I£sst eidk in Krnnkenhäasern ß» ^^^ 
griiadlich erlernen» imd gebort %n den Pingen ^ von 
4encn man niiii Bechl sagen darf -« Wa& Hanscheo 
meht lernt u. . s. w. — . Das Handbuch der ispedellen 
medfcciaasdhett I^aAologie und Therapie für academi- 
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sc^ Yoriesnngen bearbeketr^ voll Soh. Kip.^E/tkia 

von Itaimami, ersleiki Leibärzte 8r. K. K. apollt. Ma-»' 

Jestät, ist in eiaer 5. vermdifien abd TlsrbeiMitaf 

Auflage erschieneii. Bd. 1. XX «. 544 S/ Bd. 2» XtV 

a. 744 8. 8; und da wir irorattsseti^eii dürfen,- ÜAss 

das Werk znr Genüge nnaem geneigten L^erft' ^e« 

kannt sei) so hab^ti wir nur %n hemeAen^ 4aM dtese 

Auflage wesentiiclie Bereicheningen enthalte, fliit miehr 

Kritik und in einer bessern Sprache geschrieben sei, 

als die frühere.— Der Dr. W. Hennemann, Lefbärat 

Sr. K. Hoheit des Grösshertogs von Afedclenbnrgl 

Schwerin , Oberfnedicinalrath ii. s. w. , sandle -stsiiie 

Schrift über Epiglottitis chronica exstldatotia^ tfls M^ 

her übersdene Passion der ll^pii'ationsorgaiie (mit 

einer Stein drncktafel) , Rostock und Schwerin ISdft 

68 S. 8; bereits als ein Geschtok an die zu PynttMit 

Tersammelten Ärzte einl Er beschreibt darin äf ei ihm 

vorgekottimtoe Fälle von eigenthüniiicheii Auswurf 

kleiner Scbleimconcremente aus der Luftröhre, die er 

als das Erzeugniss einer chronischen Entzündung des 

Kehldeckeis ansieht. Es sind noch auiserdetti einige 

Fälle aufgeführt, in denen die Btohchotomie b^i-Croup 

nutzlos blieb mtd manche interessante ISemeiÜMigefi 

üb^r Kehlkopftkrankheiten eittgeflbchten. Dai^ Gdnftil 

ist als ein daukenswerther Beitrag %ur Kentitfliss 4ie^ 

ser wichtigen Klasse von Krankheiten anzusehen. ^^ 

Das RepertoHsche Jahrbuch für die Leisiuilgefb dl^ j^^ 

saminten Heilkunde im Jahre 1838, Von J. \f.' Sacds, 

Dr. u. s. w^. 7. Jahrg. Bd. 1. ^^e tteÜkunde DeutdcH- 

iands. XYIU u. 414 S. Bd. 2. die H^lhutide d^ 

Auslandes /VI u. 287 S. 8. Leipzig 1889. vejrdieiH; ttn^ 

ser voHes Lob und die Dankbarkeit d^ gesamiiltl^ll 

ärztlidien PuMicums. Wer es zu ^kennen i^eisst 

wie schwierig, ja unmöglich es sei, sich duttßK 4% 

Literatur des In- und Auslandes hitidui^ch ^It Ife^ft^ 

muss es als eine nnendliehe Erlerchterung anferke^nen; 

dttr<!;)i diese JalfrMcher mit den wfcUtigsteyi .Enfbh- 



nnmptti,.^ii|iQktAQ n. s. w« der neuesten Zeit bekann- 
ter und wenjg^tend^ darsinf auftnerksamer gemackt zn 
wenden.' Es :i8t selvc. ^wecknias6% » dass das reiche 
Bf ateriil .nach d#n .einzelneA FSche^n geordiiet ist und 
erlncbtert das Begister ungemein die Benutzung die- 
se«. Wfches, das in der Tbat als ein Bedürfnis der 
Zeit zu byetrackte» ist» — Dr. Julias Bosenbaum in 
HaUe bat den ersten Theil einer Geschichte der Last- 
seocbe^ welche die Lustseuphe im Alterthum für Arzte 
und Alterthumsfwscher darstellt, herausgegeben. (Halle 
1839. XIV u. 464, S. 8.) Mit unsäglichem Fleisse hat 
er aus i4en Quellen, selbst geschöpft un^ hat uns «efne 
AtHeinandersetzung yorznglich interessirt, wie die 
liUetsflMhe des JLA*. Jahrhunderts ihren furchtbaren 
Charaoter einzig und allein dem damaligen exanthe- 
matiech «-tjrphosen Genius epidemicus Terdanke, wel- 
A0T sich im S.üden Europas durch Petechialfieber, im 
Netden' durch den Sudqr anglicus zu erkennen gab, und 
dass 4ie Krankheit keine qiidemische, wohl aber eine 
unter ei^idemischen Einfluss stehende sei, mithin vor 
dem Eintritt jenejü . Genius epidemicus bereits vcMrhan- 
den gewes^i sein musste. — Wir dürfen mit Recht 
erwarten, dass das Werk einen vorzüglichen Platz 
untefft den hi^tQiri&ch-;aiedicinischen gewinnen werde, 
wemn seine weitere Ausführung so befriedigend aus- 
fallt, Wi« der erste Theil. — Dr. Burkard Eble's Fort- 
setzung yon Curt Sprengeles Versuch einer pragmati- 
schen Ges9hichte der Arzneikunde ist bis zur 2. Ab- 
theilung des \6. Theiles gediehen, welche die Ge- 
S4^ch!te der practischen Arzneikunde (Systeme, Epi- 
desiien , Heilmittel , Bader) vom Jahre 1800 — 1825 
entb&lt Dieser äand ist mit einer Nachschrift vom 
Pr« .£rnsi Freih. von Fenchtc|leben versehen, welchen 
^prir bei den grossen Verdiensten Eble's uns nidit ver- 
sagen können, wörtlich mitzntbeilen ; Indem 4ch bie- 
mit . das Werk rastlosen Fleisses, das ein der Wissen- 
schaft zu früh entrissener Föjrderer uns hinterliess, 
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sorgfaltig durebgeseliep, und , ni^h seinem Wunsche, 
hie und da, wie es der Fortschritt der Zeit nöthig 
macht , erginst, > Aer >Wtlt^:iibe>g8M 5 kun idi-^iiicht 
umhin, den O^fidKadenen luulvMiieA iNachiaaae; 'za 
gedeiUioher Afinii^ntingy eim'W«r<fder.BcgniiDgdaelK* 
zorufen. — Der vortreffliehen Vünieid«, i9irtd<Ae'äth 
Aber die Anordnaag iSes- Chnzia ais^tichi' and den 
Charaeter des Geao)aQb<tdtreibelr|i, wie er keiaf^sbli, 
besdheiden und nnabsidktikii ^nt^ine dtokwSrd^e 
Weise bezeiehnet ,. ? eati^Mriciit i bü ^Sraade^' data Waiic 
am bcMten y mnd MSi^ttn. wir alle imslBnif Znaat» cit 
sparei». Allein- eb«i die Beseheidenhcfit* hindeH vdeA 
Verfasser, zu sagen , was der Heransgebeor JMgdtai daif 
undmnsa. Über die Anordimng Bileh SpiMgaltgiebt 
die 'Vorrede bescheid , erwähnt aber thidtt, «WUmsI dttr 
Plan EUe's gimaek; takd atisiihviaolwr« iirt, maä aaüfe 
AiisiyHiiBg in'» Ucdnere Detknll allen kinfitigeii A#^ 
beüeiti in daesem Wefibtege dmcai MichÄn iriMAitha^ 
ren 'Boden arbair gemacht hat. n Die Lüekea , von* dew 
nen er aliefa a^Hdcht, iisibeD.wir in sieikidBr fieietA ans- 
znfsHen gesvcht^ und so bleibt nar za wilischen, daas 
aiieh dieaer Band sieh einer, ins Einzieltte greifended, 
KxüSk : zu erfreuen habew da 4ler Tettl diä das- evatelf, 
SO uniMibngen und freundlich anterha^ta. Wtriarlab» 
ben. lins hiebet ' aafmerksaiii ^«a machen ; date MIe 
stretig die Gränze^ die er sich isetzte; (dis Jahr IS^) 
im Ange behielt , was zu ftbersehea 'manahisa <\ing^ 
r^hta Urtheii VNnunlassen koimte. «^ Mochte. er>B«ai 
Fro««^ der WiMenachäft ein so gärecihies, oiioh* 
temes^ begrusdeiei, erfahren,^ als Sm seine ist. 

(Die.|^of<|ietzung folgte) 
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Ntch amtliclMB.NrfchHckCen kaben fo^^emde Be- 
Mtzmigai und rVurinii ikugen nrcn Me<KtMMil > PewoneH 
j«i KöBigreidie HuHMNrtr' ini 1. Quartale des JiAres 
1840 Stött geMMem ; w 

tmMmätei Anridk Der Dr.: Hemann. IfoffiaMn 
Mrt die Lioentia' pracüeäiidl der ^eaaaniit^ Heiikaade 
mt EinscUuss der Gehtirtslmlfe und* der Chirurgie 
ia teiiier VatersiadttXeetr iBr}iatteii^ --^ Der Wundarat 
JFriedridi. Wilhelm Alexander KeUon Bode hat die 
Sriaabnias erliälteti, seinen Wohnsitz von Norden 
mthJEmden zu Terlegien. 

> Lemidrastei Ostmbr&el. Der Dr. Otto Ravenr aus 
RienMloh ist in 'dte Stadt Osnabrück und Dr. Xam 
Hi^el ans Neneakant in £aiblichheim coneessloiiirt. 
Aä die Stelle des Tentorbenen Wnndaratea iWen^ 
s« Hüter ist der Wnkdarat WieÜioff nnd derWond- 
amt Grorer ansi Eagtelem för Sslsbergen ooncessionirt. 
; Landdro$M Hüdesheim^ Der adjiiagirte Laadphy- 
eiiais Dr. Harstick zu Osterode ist snm wiridiclieii 
liandpkjsicns ' fnr das Amt Osterode emaimt D^ 
Wnndazzt Carl Schwind ans Norten ist zum Land- 
-Gkinrgua für das Amt Munden und das ehemalige 
Amt Srakenberg angestellt. Der Wundarzt H. I^* 
Eggera zu Northeim ist zum Landchirurg»Adjanct ftr 
die Ämter Branstiin) Westerhof und Catlenburg an- 
gestellt. Dem Dr. med. Heinr. Gottfried Lachmiind 
aus Gr. FloOie iat die Erlaubnisse sich bekuf Ausabang 
der Heilkunst, Geburtshulfe und Cbimrgie in Mon- 
den besetzen zu dürfen, ertheiit. Dem Dr. med. Ernst 
Hartmann aus Elbingerode ist gestattet, sich behof 
Aus&bung der Heilkunde, Chirurgie und Entbindongs- 
kunst in Osterode zu besetzen. Dem Dr. med. Aagast 
Hake zu Duderstadt ist die Verlegung seines Wohn- 
sitzes nach BöTenden gestattet. Dem Wundärzte Au- 
gust Burgdorf zu Sohlde , Amte Steinbrück, ist die 
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ErlablMiiBS, Uie Cldnurgie und GebmrtsMlfe^ entere 
jedocli Bur ia besclrränkter Maasse, auiAbeii i»tt War- 
fen, ertheilt Dem Wundärzte Johaim HebnMtt ^a 
SilÜMi ist die ^rlaubnisa anr Auaubmig der Ohfrur- 
gie and Gebttrtahiklfe in linbescinrältkter' Maaaae^ «nter 
Ailweiaiiiig des Wobmitees in Gr. Elbe, Amts Wdhl- 
denberg, ertbeiit.' Dem Wnndarzte Clemens Sthradcik' 
zu Baddekenstedt, Amts Wobldenberg, ist die Yerie- 
gung des Wobnsitzes nach Sehlde, Amts Wohlden- 
berg, gestattet. 

Seine Majestät der Konig haben die Oberwand- 
ärzte Heine, Bacmeister und Dettmer zu Stabsärzten 
zu ernennen, und den Medicinalrath Schmidt zu Celle 
den Character von Qofrath zu Terleihen geruhtl 

Herr Dr. A. Droste zu Osnabrück ist zum cor- 
respondirimden Mitgliede des Vereins Grossherzogl. 
Badischer Medicinalbeamte für Förderung der Staats- 
arzeneibunde, wie von der ärztliohen Gesellschaft zu 
ernannt. 



Hr. Dr. Flügge von hier hat die Stelle eines 
zweiten Badearztes auf Norderney erhalten. 



F. Vatei^tändisclie Ho8pitid-Aii|^el^enheiten. 

Übel* die Leistungen des Stadt-Kranhenhauses in 
Osnabrück ist der sechste und siebente Beriebt er- 
schienen. , Wir ersehen daraus mit Freuden, dass die- 
ses Institut in steigender Wirksamkeit sich befinde. 
Im Jahre 1B3S wurden dffJ Kranke ärztlich behandelt 
und im Jahre 1839 339. Der Herr Hofmedicus Dr. 
Vezin giebt einen ausführlichen Bericht über die Re- 
sultate der Ton ihm näher beschriebenen erfolgreichen 
JSehandlungsweise der Krätzigen, deren in den letzr 
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tea.7 Jahriffinl 890. ia' dem OaiuibfiJK^ker Kranbenbetvse 
iidlMi«4eU i«iiiii4en, — Es Ui eine iial|e,w^i«mckt itor- 
cb^niiräv. .<l|is9 aitck in Stade ^n ftrankeiihaii« .erhavt 
i}ii^ leinfari^bAet n^erdfw « Der dortige yateüIäodiiMbe 
Vtti}eip.JI»a<;*4i]^C!iipitAl SHWunimeD ^u iWüwie» gewniMit, 
lim ^ne..HieilaMt4lt m begr^td^i. Wäiß 4»» vtpkr- 

Fo«tgaii|*, finden ! - 
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I. Original - Aufsätze» 



Beobachtungen und Bemerkungen über das 

Kephajaematom. 

Vom Professor Dr. Trefuri in Göt^ngen. 

JCis kann meine Absicht nicht sein^ hier eine voli- 
stän^ige Abhandlung über das Kepbalaematom «u lie- 
fern , da diese eigenthümliche Krankheit der Neuge- 
bornen in den letzten Decennien za vielen gründlichen 
Untersuchungen Veranlassung gegeben, und die Lite- 
ratur derselben neuerdings durch Bürchärd's treffliche, 
auf eine grosse Erfahrung gestützte,, Schrift eine wich* 
tige Bereicherung erhalten hat, Dennoch i^nd die 
Ansichten der Ärzte über Entstehung und Ursachen 
dieser Krankheit noch im höchsten Grade von einaa- 
der abweichend, und wir dürfen es uns nicht verheh- 
len, dass der Gegenstand bei weitem noch hicht er-, 
schöpft ist, da immer nur einzelne Beobachtungen die 
versdiiedenen Hypothesen hervorriefen und zum Theil 
die widersprechendsten Erfahrungen aufgezeichnet sind. 

Ein Paar seltenere Fälle, die ich in meiner Praxis 
zu beobachten Gelegenheit hatte, sind es, die ich hier 
den Fachgenossen mittheile^ wenn ich daran aber einige 
Bemerkungen über mehrere wichtige Fragen beim Ke^ 
phalaematom knüpfte, so geschieht dies keineswegs in 
der Meinung, als sei ich im Stande, in diesen Zeilen 
viel zur Aufklärung dersellben beizutragen, sondern 
lediglich in der Absicht, die Aufinerksahikeit der Ärzte , 
von Neuem auf eine Krankheit zu leisten, die niKih so 
manches Unklare darbietet, zumal da Viele ifiui sebr ' 
(S. Band, 2. H«ft.) 16 
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geneigt sind, lAie Acten aber dieselbe als vollkommen 
geschlossen zu betrachten. 

Über die Häufigkeit des Vorkommens des Kepha- 
laematoms lässt sich leider auch nicht einmal eine nur 
einigermaaasea befriedigende Berechnung aufstellen. 
Denn während einige Ä]*zte die Krankheit für äusserst 
^selten erklären, und mehrere beschäftigt«; Practiker die» 
selbe sogar nur dem Namen nach zu kennen scheinen, 
hatten Andere die Gelegenheit, sie ziemlich häufig ,zu 
beobachten. Baudelocque sah die Krankheit etwa 10 
bis 12 Mal $ Zeller 23 Maf; Goelis 32 Mal $ d'Outrepont 
bis zum Jahre 1831 in einer dreissigjährigeii Praxis 
und ein^m sehr ausgebreiteten Wirkungskreise 9 Mal; 
Naegele in 20 Jahren 17 Mal; Hoere in 6 Jahren 18 
Mal; Busch 24 Mal (17 und später noch 7 Mal); 
Schwarz 8 Mal; Klein wenigstens 60 Mal; J.F.Osi^ii- 
der mehr als 50 Mal; Burchard in 7 Jahren 45 Mal; 
und am häufigsten Doepp iSO Mal. In einer zdmjäli-. 
rigen Praxis habe ich bis jetzt 11 Kinder mit^Kepha- 
laematom behandelt; ausserdem auf meinen Reisen und 
während meiner Studienzeit in Entbindungsanstalten 
und chirurgischen Kliniken noch 12 bis 14 Fälle ge- 
sehen. Die am wenigsten befriedigenden numerischen 
Verhältnisse können hier, ;wie leicht begreiflidi, aus 
der Privat^Praxis entnommen werden; weit wichtiger 
sind die Resultate aus öffentlichen Gebär-Austalten, in- 
dessen auch hier finden wir eine grosse Verschieden- 
heit. Im Jahresbericht der Vorfalle in dem Entbin- 
dungs- Institute zu Dresden vom Jahre 1633 ist unter 
314 gebornen Kindern k^in einziger Fall angegeben. 
Im Jahre 1834 sind uhter 242 Kindern 3 Fälle aufge- 
führt. Im Jahre 1835 unter 221 Kindern 1 Fall, und 
im Jahre 1836 unter 229 Kindern ebenfalls 1 Fall. 
Hoere hat von den 18 angegebenen Fällen in der von 
Elias von Siebold dirigirten Entbind«ngs-Anstalt in 
Berlin binnen 6 Jahren unter 1000 Kindern 10 Mal 
d^ts Kephalaematom beobachtet» und aohreibt» d^ss es 



nadi seiner JEtfahraog «sier 100 (Ktudeni etwm 1 tUk 
ToduuMBie. iÜbtor Jiveoli's ShfeMioiij ertfigfi^eii aioh 
i^.dtmselbeii jMititwIe^.iuil^ 2077' iaiieflielb 6 Juhrta 
geibunieB Kindern, 7 Fülehj Ei« Hbere's.Beobftcfatiui«. 
gen nahe komnendes ^Yefhäktaiss ergiebt eieb M^ 
Bondhatd'e fteHrift;! nntaai den- ton ilim mi^getlieiUeA . 
45 Fallen koaüaien'im Zeitoeiiin liren V JJükren >t3 an«* 
ter 1402 fSM>arten.iiideiar'Blre8liailer En(bindttng»»In-i 
stitnte vor, aleo l 9I|al : iiinteti lOB Kindern. Dnbeie 
dagegen . beebacbtete ia cineir /Reihe von Jahiren in 
der Pariser 'Haternilitf , in wdloker jabriich. dnt.ekf« 
nehnittUch 3000 Kündet geboren wdrdeu ^ die Hreiok* 
lieil nnr Slfd v beiaeifLt bei dieser Angaibe . aber ' 
eelbsl^ daas sehr viele .Kinder sch^n in den ersten 
Ijebenstagen das Hospital Terlaseeo, wesshalb das Übdi 
ißNM nickt seltten^^er Beobachtung entgehen mag. Ba- 
ron meint, duss dasselbe nater 500 Kindern etwa 
1 Mal Yorkoilinie, nad Valleisr äsh* nnter 1937 Kindern, 
die sich te«! 1; ihigiiai l&a4 bis L Janaar 1835 im 
FindoUisase befanden , die Kttokheit aar 4MaK Da$s : 
abei biaiseilan uliter einer gerin^ni ikBoabl you Kin-* ^ 
dem das Kc^ihalaealatQni öfter vorkömmt, beweiset 
aaTs evidenteste die Sfittheilang Ed. v. Siebold's, der 
im Jahre 1837 in der Göttinger Bntbindnngs- Anstalt, in 
-welcher jährlich höchst^is 150 Kinder geb<^ren w^« 
den, in 4 Wochen 3 Mal die Krankheit beobaohtete. 

Das Blatextrayssat befindet sich bei dem Kepha- 
laematom avrisehsn dem Schädel und dem Perieartoinm« 
Eittigö Sdiriftsteller e]*wälttien eine Ansarnndunf von 
Bhut und Heraa» unter der Galea aponsnrotlca , und 
iiennen dieselbe Kephalaematoaia sabaponearoticoni« 
Sie scheint die Folge einer mechanischen Einwirkung 
auf den Schädel, namentlich bei der Gebart %u sein, 
und ist ftr sich allein, nur sdten von Baudeloeque^ 
Dubais, Telpeau und einigen Andren beobachtet • * 

Heere hat, veranlasst dnreb einen FaH, wo er bei 
dw LelehennAnnif eines mit einer Fissur des Know 



220 

ehens g^bornea Kindes, avs0«r tiamr Bl«teifieiiuig 
mwischen JScUdel und Peiierantaaii maA Hut swisolMii 
Lamina. interna des Scheitelbduis wid Dura Mater fkad, 
eine innere Kopf^Blntgeschwobt angenommen, die neu- 
erdings toq mehren Schriftstellern als Kephalaematoma 
meningeum anfgefikhrt ist. Besonders haben Ghettos 
nnd DieffeirfNich sidi gegen die Eintheilnng in in* 
n^ere nnd äossere KopC-JUatgeschwnlste erklärt, mid 
gqipen Hoere eingewandt, dass die Annahme, als sei 
die innere Blntgescbwnlst merst entstandeb, dnrch 
die Veränderang des Knochens die Fissnr bei der Ge- 
burt bedingt, nnd dann wahrend derselben das Blnt 
dnroh die Fissnr nnter das Pericranium nach den Ge« 
set3»en der Schwere getreten, ieine rein willkürliche 
nnd dnrch nichts erwiesen wäre, nnd dass Tielmehr 
ansnnehmen sein möchte, dass fiberall kein Kephalae- 
matom vorhanden war, sondism nnr in Folge des Scha- 
delknochenbrnchs ein Blut-Eztravasat nach innen nnd 
nach aussen Statt fand. Ahnliche Fälle beobachteten 
Meissner und Merrem. Meissner sah nach einer schwe- 
ren Zangen-Entbindung eine Blutgeschwnlst entstehen. 
Bei der Eröffnung zeigte sich eine Ueine Fissnr am 
Scheitelbeine, durch welche fortwahrend Blut aussik- 
kerte. Das Kind starb soporös, und bei der Section 
zeigte sich ein starker Bluterguss in der Schädelhöhle. 
Merrem entband eine Frau, die bereits früher zwei 
Mal mit der Zange entbunden war, und bei welcher 
man das Promontorium leicht erreichen konnte, unter 
heftiger Anstrengung mit der Zange. Das Kind hatte 
ausser einer starken Kopfgeschwulst eine fluctuirende 
Blutbeule über dem rechten Auge. Nach 2 Tagen starb 
dasselbe in Krämpfen. Bei der Section fand sich in der 
Blutgeschwulst ein Essloffel voll flussiges Blut; sie stand 
mit einem Bruch im Stirnbeine in Gemeinschaft. Die 
Kopfknochen, hatten sich so übereinander geschoben, 
dass die Galea aponeurotica zerrissen' war. Auf dem 
Gehirn war etwa eine Unze Hut ei^r^^^''^'^ ^^ ^^ 
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angegeben« Fälle . wntdea bei FiiMorea der SchfideL- 
knochen beobachtet $ ob ich xu diesen den folgenden Fall 
recbnen darf ^ daräber bin ich mit mir selbst nicht 
einig. Hueter musste bei einer Fran, welche bereits 
5 Mal durch Hülfe der Kanst entbunden^ in ihrer 
Schwangerschaft aber gefallen war, wegen Vorfall 
derNabelschnnr, das mit den Fassen vorliegende Kind 
extrahiren. Obgleich es deutliche Versuche .zu respi- 
riren machte ^ honnte es doch nicht wieder belebt 
werden. An dem Kopfe zeigte sich eine auf dem hin- 
teren Rande des Scheitelbeins nnd dem Hinterhaupts- 
beine sitzende schwappende Geschwulst von der Grosse 
eines Gänse- Eies, mit deutlich erkennbarem Knochen^ 
ringy die Hneter fiir ein Kephalaematom erklärt. Die 
Seetion wurde nur unvollkommen gestattet, und zeigte 
amMargo lambdoideus des rechten Scheitelbeins einen 
kleinen Einschnitt (eine Fissur f), aus welchen beim 
Drude dünnes Blut hervorfloss, und der, wie Hueter 
meint, wahrscheinlich mit dem Sinus traasversus dex- 
ter in Verbindung stand. 

Es sind aber auch einige Fälle mitgetheilt, wo 
Blut-Ansammlung zvrischen Schädel und Dura Mater 
ohne Knochenfissur gefunden wurde. Held erzählt in 
Keckeres lit. Annalen der ges. Heilkunde Band XX. 
S» 34 und flg., dass er bei der Seetion eines wegen 
Vorfall der Nabelschnurtodtgebornen Kindes zwischen 
Galea aponeurotica und Pericranium schwarzes geron- 
nenies ' Blut, unter dem erhobenen Pericranio ebenfalls 
schwarzes Blut und zwischen Dura Mater und Schädel, 
genau der äussern Stelle correspondirend, dessgleichen 
Blut-Extravasat bei völlig unverletzten Schäd^lknochen 
gefunden habe, und theilt diesen Fall als Beobachtung 
einer äusseren und inneren SchädeUBlutgeschwulst mit. 
Es fand sich übrigens am Gehirn kein Eindruck von 
der inneren Blutgeschwulst , auch lag zwischen dem 
Tentorio Cerebelli und dem kleinen Gehirn ein grosses 
Extravasat von schwarzem flüssigen Blute und eia 
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gMiokM EittrvNuwl ykmäB in den btidet idoit^aCrm. 
httk der SdUdelholite ^^pefiaMten/ Ji VL dk Uugm be- 
schreibt Sa seinet DisirertaiBt>n nDe i^oiiuiee MosatD* 
ram te<>ib&i notatii digniB« eioDea in der Beriuier 
EnibindaBfBKAneteit \ovgtikommeiaM FnU^ Die Gebmft 
MMet^ vregm- ungustigter Kopfstdlueg und Wehen* 
taa^el nit der IBaage beendigt ?9rerden« Die Kind 
braobte Pettebictt und eixl Kepbalftettiatoni nit sor 

» Wtft*9 aa6 ^Mtelcbtai bei der EroMamog ehM ein Löffel 
«tinketideB Blutes k^ervarqnoU. Nachanittag^ starb das 
Kind und die Beotiim ergab ein Ectbymoma magvmn 
iftter cranimn et dmrton «natrem^ eodem Iogo, quem 
externe tmnor sangnineas o^npa^it kiventwa. S. 18 
nt^int er.5 dass dieser FaU Hoere^ Beobachtnfeig tob 
innerer Kopf^Bkttgesdrmilst bestätige^ und S* 19 sagt er: 
»Sed in exemplo a me proposito de traiisitu sanguinis 
qnaestio elise neu petest, ^uod os parietale tenmus 
quidem «t mbrios quam alias, sed tarnen non con^ 
suBii et permeabile esset.'<{ BetscUer beoba<Atete an 
einem^ "^on einer jungen Eib^bär^nden mit etwas 
Terengten Becken sebr langsate gebomen (die erste 
Periode hatte 2 Tage, die BWeite 6 Stunden gedankt), 
7y2 Pfund schwereti Mäddifii, auf dem linken Schei- 
telbeine (es war die zweite Lage gewesen) eine iai- 
mer ,mdir sunelttnende Cfeschwnlst Der Tod erfolgte 
unter Zeichen der Lebenssichwäche, indem es weder 
kraftig schrie, noch die Brust nahm, nach 38 Stunden. 
Bei der Section faaid sich ein inneres und äusseres, 
durch Berstung eines JS^issarii Sanb»rini herbeigefohr-* 
tes, Extravasat. Der Fall ist mitgetheilt in Betsdiler's 
Annalen^Bd. 11. Breslau 1834. S. 50. Burchard giebt 
ß. 27. §. 28 ad 1 den Sectionsbeticht eines Kindes, 
der, li^ie es mir scheint^ Vielleicht denselben Fall be*- 

^ treffen mochte, und wesiÄalb ich seine eigenen Worte 
anfahre; er sagt nämliche »Infans poi^ ^r^inta sex 
horas mo^uus, in seeundo oecipitds «ite, proptw pel- 
Tim simpHciter undique josto aag^tiorem^ a primi^ 



223 

's 

para magaa cum difficultate edittis^* et tttmoT cranii 
sangiiiiieiis , omnibiis qni €liBici offieiis fungebahtur 
' praesentibus^ -statim in partu cognitns est; Sectio in- 
terhiun et externum tnmorem exhibnit. Snperior os- 
sis cranii lamella , punctis nonnullis ossificaticmis in 
BQperiori tumoris capsnla exceptis, maxima te parte 
deesse ^inidebatar, margines qne eam aignificare tantum 
videbantnr. Inferior aut^m uno loco ad cribri simiii- 
tudinem perforata et tenuis erat, et forammi pisi mag- 
nitttdine praebebat, per quod sanguis. in intemam tu- 
morem et inde refluebat.» 

Ich begnüge mich hier, die für das wirkliche Vor- 
kommen der inneren Kopf-BIatgeschwulst aufgeführten 
Thatsachen* anzugeben, nnd überlasse es dem Leser, 
sie zn beurtheilen , mir scheinen dieselben - bis jetzt 
nicht genügend f ' doch vielleicht werden diejenigen 
Ärzte, denen' sich die Gelegenheit, Sectionen Nenge^ 
borner ^u verrichten, öfter darbietet, in der Folgezeit 
die Sache, näher aufklaren. Die von Baron , Moreav 
and Padieu gleichfalls gemachten Beobachtungen, die 
ich nicht Gelegenheit gehabt habe, selbst asu lesen, 
mass ich hier unberührt lassen. 

Der Sitz des Kephalaematoms ist gewöhnlich 
das eine oder andere Scheitelbein, und wie es scheint, 
bei weitem häufiger das rechte als das linke. Leider 
wird bei vielen mitgetheilten Krankheits-Geschichten 
die Angabe, auf welchem Scheitelbeine sich die Ge- 
schwuUt. befand, völlig vemkisst. Rautenberg fuhrt 
in seiner schätzehswerthen Dissertation (Götting. 1833) 
an^dass er mit Leichtigkeit 36 Fälle,* wo das Kepha- 
laematom auf dem rechten und 24, wo es auf dem lin- 
ken Scheitelbeine sass, sammeln konnte. Burchard sah 
es 30 Mal auf dem rechten, und 17 Mal auf dem, linken 
Os Bregmatis. Die FVage, ob die Krankheit aoch auf 
andeirn .Schädelknochen vorkomme oder nicht, ist seht 
verschieden beantwortet. Fr. B. Oslander lehrte: 
»sie bieiiflden sich meist «ber einem SeitenÜein, seltener 
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Über der Stirne^oder dem Hinterkopf;« und dies lässt 
-wohl annehmen, dass er selbst sie an diesen Stellen 
beobachtet hat. Kaegele dagegen erUäi;te es in seiner, 
in diagnostischer Hinsicht so äusserst wichtigen, in 
Hufdand's Journal Band 54 Stuck 5 enthaltenen Ab- 
handlung : Über den angebornen Hirnbruch und die 
Kopf-Blutgeschwulst Neugeborner, für ein characteri^ 
stisches Unterscheidungszeichen des Hirnbruchs vom 
Kephalaeniatom, dass der Hirnbruch äusserst selten 
oder rielmehr nie auf dem Scheitelbeine vorkomme, 
lidass hingegen die Kopf- Blutgeschwülste tvohl immer 
ihren Sitz auf den Scheitelbeinen haben.«^ Viele Ärzte 
haben diesen Ausspruch Naegele's unbedingt angenom- 
men, und Neamann sucht sogar zu beweisen, wesshalb 
die Krankheit allein auf den Scheitelbeinen und an 
keiner andern Stelle vorkommen könne. Seine An- 
sicht darüber vnrd bei ' der Aetiologie augegeben wer- 
den. Naegele^ selbst aber sagt an einem andern Orte 
(Erfahrungen und Abhandlungen etc. S. 247): »Ich 
habe sie an allen Stellen des behaarten Kopfes ange- 
troffen.« ' Und sind gleich nur wenige Fälle genau 
aufgezeichnet, wo ein andrer Knochen des Schädels 
der Sitz der Kopf-Blutgeschwulst war, so möchte das 
Factum selbst wohl keinen Zweifel unterliegen^ oder 
man musste, wie es wohl geschehen ist, den Erzäh- 
lern geradezu eine falsche Beobachtung und irrige 
Diagnose Schuld geben. Diefienbach hat sie sowohl 
auf dem Hinterhauptsbeine als auf dem Stirnbeine ge- 
sehen ; Mombert und Schneemann erzählen jeder einen 
Fall, wo das Kephalaematom auf dem Hinterhaupts- 
beine sass, und Betschier sah es gerade auf der Pro- 
tuberantia occipitalis externa. Burchard beobachtete 
die Krankheit dreimal auf dem Hinterhauptsbeine (der 
eine dieser Falle betrifft den schon früher von Betsch- 
ier beschriebenen) und einmal auf dem rechten Stirn- 
beine. Hoere sah sie auf dem Hinterhauptsbeme hei 
einem mit der'*Zange extrahirten ^Kinde; Stoltz am 
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Hiaterhaupt eines Kindes» welches mit dem Hebel znr 
Welt gefördert war^ und Knape hat, wie Höre er« 
zählty sehr häii% bei Sectionen neugebomer Kinder 
Kopf-Blutgeschwülste auf dem Hinterhauptsbeine ange^ 
troffen. Elias v. Siebold und Hoere sahen sie anf 
dem Sohläfenbeine, und Gaussail ebenfalls auf dem Os 
T^pornnu «lläeter sah ein Kind, bei welchem sieh 
die Geschwulst Ton dem linken Scheitelbeine aber die 
hintere Seitenfontanelle auf den Zitzenfortsatz des 
Schlafenbeins erstreckte. Auch ich habe einmal ein 
Kephalaematem auf dem rechten Stirnbeine, und ein 
andres Mai auf dem Hinterhauptsbeine beobachtet $ beide 
Fälle werde ich nachher genauer mittheilen/ 

Ist zwar gewöhnlich nur ein einziges Kephalai- 
matom vorhanden, so fehlt es doch auch nicht an Be* 
obachtungen, wo zwei bei einem und demselben Kin» 
de vorkamen. Dann befindet sich gemeiniglich auf 
einem jeden Scheitelbeine eine solche Geschwulst. 
Wenn aber Wokurka Edler von Pflichtenheld behaup-» 
iety dass, wenn mehrere Blutgeschwülste vorhanden 
sind und nahe an einander liegen, das Blut aus der 
einen in. die andere Bereits geöffnete gedrängt werdetf 
könne, so kann das nur von selchen gelten, wo auf 
einem und demselben Scheitelbeine zwei Eephalae- 
matome sich befinden. So fand sie auch Naegele bis» 
weilen in Verbindung init einander, zuweilen. durch 
eine kleine Brücke getrennt. Yalleix meint, dass ^ 
wenn sich auf beiden Scheitelbeinen eine durch die 
Nath nicht getrennte Blutbeule befinde, das Blut unter 
der Apöneurose, nicht aber unter dem Pericranio an- 
gesammelt sei. Und auch ich kann nicht glauben, 
dass in den Fällen, in denen sich die Geschwulst über 
irg^ad eine Sutur erstreckte, ein wirkliches Kephalae- 
matema subpericranium vorhanden gewesen ist, da das 
Pericranium einige Linien von den. Näthen so innig 
fest mit dem Knochen verbunden ist, dass es nur mit 
Mnb» abgetrennt werden kann. Drei Kephalaematome 
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bei ^skn itnd demselben Kinde, «iid zwar eins auf jedem 
Scheitdbeifie, das dritte auf ^mHiirterhaiiptsbeine be- 
obachtete Bnrchard. Derselbe Fall ist mir vorgekom- 
men und wird in der fünften Beobacbtang mitgetheilt 
werden. 

Das Kephalaematom wird gewöbnlieh am zweiten, 
dritten, vierten oder fünften Tage nadi der Geburt, 
bisweilen aber erst noch später bemerkt. Hoere er- 
iBahlt, dass am 25. November 1825 in der Berliner 
Gebar-Anstalt ein Kind geboren, am 6.;December ge- 
sund entlassen, am 28. December aber in dieselbe 
zurückgebracht wurde^ weil es ein Kephalaematom auf 
dem rechten Scheitelbein hatt^ das, nach Aassage der 
Mutter, erst drei Wochen nach der Geburt zum Yor- 
schetn gekommen vrar$ bei der Eröffnung vnirde hell* 
rothes Blut ^ergossen, und dei^ Knochen' war nicht an- 
gegriffen. Es ist mir nicht ganz unwahrscheinlich, 
dass in solchen Fällen die Krankheit nur längere Zeit 
der Beobachtung entgeht, w^as wohl um so leichter ge- 
schehen kann, ab das Kephalaematom Anfangs oft nur 
siehr klein und sehr fiach ist, und seine mfnf bisweilen 
äusserst langsam erreicht ^ dazu'lcommt, dass die Haut- 
farbe meistens durchaus unverändert ist, da nur w^enige 
Ärzte dieselbe bläulich, bläulichroth^ ins Crraue spidend, 
bleifarben oder schwärzlichroth gesehen haben, ein FaU 
der mir bisjetzt noch mcht vorgekommen ist. Und 
wird denn der Kopf des Kindes stets so genau unter- 
sucht und befühlt? geschieht dies auch in gut einge- 
richteten Entbindungs-e Anstalten unmittelbar nach der 
Gelmrt, g^ wird doch das Waschen des Kindes später 
geraeimglich den Hebaminen-Schülerinnen ütb^rlassen, 
in der Privatpraxis - aber die tägliche Retnigung des 
Kindes von den Hebammen oft so tfüchäg besorgt, 
wie ich dies vriederholt ges^en habe, dass selbst rnöhr 
in die Augen fallend^ Fehler leicht unbemerkt bleiben 
können. Auch wird das Übel Anfat^, wo die Fluctu»- 
tion noch 'nicht deutlich hervorsticU^ -gewiss leicht 
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far «in Umms CBifmt socoedanottm gelialteiiy mdman- 
6he. 9ö yerkaonte oder auch gar nidit beachtete Kopf* 
Bhitgeschwnist mag dareh die, der Vis medicatrix Na^ 
turae zu Gebote- stehenden Mittel, von denen ,6päter 
weiter die Rede sein wird, gebeilt werden« Beson- 
ders schwierig aber wird für die Hebammen dann die 
Diagnose sein, w:enn Kephalaematom und Caput /buc- 
cedaneum auf einem und demselben Scheitelbeine gleich- 
zeitig existiren, wo die Erkenntniss des ersteren selbst 
dem geübten ulid erfahrenen Qßobachter bisweilen erst 
dann, möglich wird, wenn Asr Yorkopf sich zertheilt 
hat. Die Annahme, dass die Kopf-nutgeschwtdst «ich 
immer erst in den ersten Tagen nach der Geburt bil- 
de, wird durch die Beobachtungen widerlegt, wo -sie 
unmittelbar nach derselben erkannt wurde. d'Oatre- 
pont ist der Ansicht, dass da s tJ bei stets wühlrend der 
Schwangersdiaft entsteht; bei zwei Kindern, die f^ 
mit der Zange zur Welt förderte, fand er die Beule 
unmittelbar . nach Beendigung der Geburt Eimmal 
faUle d^Outrepont eine elastische Geschwulst, wdlcbe 
die \EriEenntmss der Lage des vorliegenden Kopfs 
erschwerte; als di^ Wehen stsurker wurden, erfolgte 
die Geburt in einer Stunde in der ersten Kopflage, 
auf dem rechten Scheitelbeine befand eich ein Kepha- 
laematom. Forlii^ fand auf dem liodBen Scheiteli>eitte 
eines Kindes, noch ehe die Geburt beendet war, eine 
Geschwulst von der Grösse eines Tanbeneies. StoUz 
sah zwei Kopf-Bltttgeschwttlste bei einem Kinde, wel- 
ches mit der Zange todt zur Weit gefördert war. 
Burehard sagt, wie ich schon oben angegeben habe, 
ausdruddich : »et tumor cranii sanguineus omnibus 
qui clinici officiis fungebantur praesentibus, statim iu 
partu cognitus ekt<^ Auch mir ist ein Fall vorgekouN 
men, wo die Geschwulst schon b^i der Geburt exi^ 
stirte, und von mir gefühlt, aber freilich, wie idk of- 
fen bekenne, nicht als solche diagnosticirt wurde. Me 
Gebnrtsgeschichte lasse ich hier folgen. 
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Ente Biohaehtung. Die entgebSrende Ehefrau 
des Ackeniiaiiiis Fomefett in Knutbülureii, hatte seit 
drei Tagen in Kreissen zugebracht, als gegen Abend 
des 28. Februars 1836 meine Hülfe verlatigt wurde. 
Auf Befragen berichtete die Hebanune, dass bereits 
▼or ihrer Ankunft das Fruchtwasser abgeflossen ge- 
wesen sei, und dass der Muttermund, den sie Anfangs 
gar nicht zu unterscheiden im Stande gewesen wäre, 
sich nur äusserst langsam eröff^iet habe. Die Wehen 
hatten seit Mittag ganz aufgehört. Die Untersuchung 
ergab, dass die Geschlechtstheile ausserordentlich yer- 
schwoUen waren ^ die grossea Schaamlippen waren Ton 
glänzender, rothbrauner Farbe, und hatten die Grösse 
starker Mannsfäuste, die Wasserlefzen ebenfalls bedeu- 
tend yergrössert. Der Kopf des Kindes stand in der 
Beckenhöhle, schien von nicht unbedeutendem Umfan- 
ge, fühlte sich aber schlaff an, die Schindelknochen 
sehr verschiebbar^ in, der Mitte des Beckens befand 
sich am Kopf eine welche, schlotternde, beutelartige 
Geschwulst, etwa von der Grösse eines Hühnereies. 
Über das Wesen des Übels war ich ungewiss; für 
Wasserkopf des Kindes konnte ich dasselbe nicht hal- 
ten, da ich, die Suturen vollkommen frei, wenngleich 
etwas weit fühlte, und mich überzeugte, dass die Ge- 
schwukt auf dem vorliegenden rechten Scheitelbeine, 
(kleine Fontanelle nach links und vorne) ihren Sitz 
hatte. Dagegen glaubte ich das Kind als wahrschein- 
lich abgestorben betrachten zu müssen, theils weil die 
Gebärende seit dem Morgen keine Kindsbewegung 
mehr gefühlt zu haben^ versicherte, theils wegen des 
Mangels aller Kopfgeschwulst und der Yerschiebbar- 
keit der Schädelknochen, endlich weil ich durch .das 
Höhrrohr wohl das blasende Geräusch, aber nicht den 
Herzschlag der Frucht zu vernehmen im Stande virar. 
Da die gereichten djmamischen Mittel nur wenig auf 
die Erweckung der Geburtsthätigkeit wirkten, die 
Kräfte der Gebärenden mehr sanken, und die Eniasün- 



I 



dungs-Gesebwabt der GetcUechtstkeile (wdin eheüilich 
darch dea Versuch der Hebaoime, dleielbea Mizndelk 
neu, bewirkt) snmihiiiy ^ittcUoss ich niioh oa der Ent» 
bindnng mit der Zange, und förderte mit Tier Tractio* 
nen das Kind zu Tage.; IHeses, ein Mädchen, war 
scheintodt, wurde aber ohne Schwierigkeit wiederbe- 
lebt. Die Anfangs ganz schlaffe Geschwulst Wttide 
alfanSlig um so gespannter, je mehr sich das Kind er«« 
holte, je stärker es schrie und je natürlicher sein Aus*' 
sehen wurde. Als ich nach einigen Stunden die EskU 
bundene verliess, fühlte sich die Gesdhwulst ganz wie 
ein gewöhnliches Kephalaematom an, nur dass der 
Knochenring . fehlte. Ich verordnete für die ersten 
Tage aromatische Überschläge, und rieth, nach Yer« 
lauf derselben einen nahewohnenden Wundarzt zur £r- 
öfinung der Blntbeule herbeizuholen. Nach , einigen 
Wochen bekam ich die Nachricht, dass stattdessen die 
Hebamme ihren Ehemann, einen gewohnlichen Tage- 
löhner, mitgebracht, und dieser am 9. März die 
öffhnng mit einem gebotenen Garteumesser unter 
der Tersicherung vorgenommen habe, dass diese Ope- 
ration schon oft von ihm mit glücklichem Erfolg aus- 
geführt sei. Es war dunkles Blut ausgeflossen und 
die Heilung bald erfolgt. Ob der Knochenring, fühl- 
bar gewesen war oder nicht, konnte ich nicht er-> 
fahren. 

Pignd, nach dessen Meinung das 'Kephalaematom 
schon während der Schwangerschaft entsteht, glaubt^ 
dass die Ursache, wesshalb die Geschwulst erst 9ach 
der Cfeburt an Grösse zunehme, der frühere Druck des 
Frachtwassers auf den Kopf sei : »Mais la pression que 
le caux exercent autouir du foetns, ne peut-elle pae 
contrebalancer la tendance que la' tumeur auralt k se 
developper?« Eine ähnliche Ansicht hat Langenbeck, 
auf die ich später bei der Aetiologie zurücMcommen 
-vrerde. 

Kephalaemetom ist am häufigsten nach ge- 
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wohnlicliai Icrklit^ii Geburten beohAöht^ edteiier nach 
sdiwereB, nadimr sehr setten, wenn die^EntMadaB^ 
dvrdh <Be;Ki£Dst verriditet werden mneste^ darin ßtim- 
ineo die Beebtchter nberein. Ein Pnnkt, den man 
jedoch wenig oder gar nicht beachtet zu haben scheint, 
ist die Zeit, welche die Geimrtsatbeit erforderte, na- 
Buenllech die Dauer nnd das Verhalten tder zweiten 
.äeb^rtsperiode, deren Bedentnng wir nadbheir noch 
besprechen werden $ wenigstens habe ich fast tiie die 
Dauer der gjansen Geburt nach Stundsli angegeben ge* 
fimden, hödist^is ist mitgetheilt, wie. lange Zeit nach 
deia Wasser^mnge noch zur Bestreifung di^^elben 
erforderlich war. Nicht unerwähnt darf i^ ea jedoch 
lassen, dass eine nicht unbedeutende Zahl von Falien 
mitgetheilt wird, wo die Kindi^r mit ein^n betiäciht- 
heben Caput succedaneum geboren wurden, und gleich- 
seitig die Kopf^Blutgeschwulst eseiistirtci. @o saih 
Schwärz acht Kephalaematome, ttmi bei allcoit di^en 
Kindern war die ^ewöhnlidie Kopfgeschwiri^t stark 
gewesen» In diesen Fällen dürfte, die Geburt dann 
doch auch wohl nicht so ganz ausserordentlich leicht 
von Statten gegangen sein, wie manche Schriftsteller 
behaupten möchten. 

Doch fefilt es auch nicht an Beobachtnngen, wo 
die Krankheit bei Kindern yorkara, die mit Hülfe der 
Zange mehr oder weniger mühsam zur Welt geför- 
dert wurden« Unter den von d'Outrepont mitgetheil- 
ten neun Fällen, befinden sieh zwei, ^ wo die Kinder 
iftit der Zange hervorgezogen waren. Ähnüche Fälle 
€ind mitgethdilt von Schwarz, Stoltz, Elias ^von Sie- 
bold, Chelius, Eduard von Siebold^- Hoere und Andern. 
Bürchard erzählt, dass unter den 45 von ihm angeführ- 
ten Fällen fünfmal die Zange> gebraucht war; einmal 
endlich war wegen allgemein zu engem Becken in der 
35sten Schwangersdhafta« Woche die Frühgeburt er- 
weckt. 

habe ich in meiner Praxis dreimal K^ha- 
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laemtf ome b?i. Kiadern > Mobaehtet^. * die: ioli» tm ' d^ac 
T^uge extrahirt lialte^ des »\orlliB) nriitf^lunl^nJEraU 
zähle ich niobt. daaii^ i^eil, Mei» dfl«- Kind die ^Beal« 
bereits vor der JEbtbiaduiig^Jiattey und didseU>6;beii-der 
Untersachiiti^ gefüiiU^ wenn.iuicii'iucltt als solche t»^ 
kannt war. Zwei dieser < CiekiirtsgescibklutäB aoUea 
jetzt folgen; den dvitte», nmdt'^ia einer «endevii/BeBie- 
hung interessanten FaU^ wlsrde ichnacUfen mittlidilem 
Vorher darf ich. jectocli va hma^tAem nicht. «unlerlas- 
sen, dass ich keineiswegee %u ^en sehr operinächtigeo 
Geburtshelfern gehöre, sondern, wo es irgend thonlich 
ist, auf dynamischem Wege die Regelwidrigkeiten des 
Gebortsactes zu beseitigen suche. Dazu kommt^ dass 
die Anweseniieit des Geburtshelfers bei Geburten hier 
in Göttingen und deren Umgegend nur dann verlangt 
wird, wenn die Hebammen dessen Beistand für duridi-* 
aus nothwendig erklaren, bisweilen auch wohl, wenn 
die . Angehörigen durch die zu lange Dauer des Ge^ 
burtsgeschSftes oder - ungewöhnliche Erscheinungen 
beunruhigt werden. Wie lange aber Hebamm«! die 
Zuziehung eines Geburtshelfers hinauszuschieben su» 
chen, wird einem jeden Fachgenossen kinlänglich be« 
kannt sein. Nur sehr selten kommt es mir hier vor^ 
dass meine Anwesenheit gleich zu Anfange der Ge- 
bart vef langt wird, und dann geschieht dies, wieder« 
nm meistens bei solchen Frauen, wo bei den früheren 
Gebyarten bedeutendere Regelwidrigkeiten, als Blut-: 
flösse oder dergleichen vorhand^a« waren. Auf der 
andern Seite furchte ich mich aber auch keineswegs 
so sehr vor dein Gebrauch der Zjange, wie es Manche 
thun, da ich von einer Yorsichtigen Anwendung der- 
sdben, sobald sie nach gehoiiger reiflich erwogener 
Indication und zur rechten Zeit, besonders nicht zu 
früh, angewandt wird, nie Nachtheil gasten habe* 
Wenn aber Velpeau in seinem Traitd elemciniaire de 
Tart des accc^uchemens Tome 11. P. 781 sagt: »Dane 
la i^rasdque de bona aecöuchenrs, le forcqis n'est gu^re 
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Miploy^ qtt^tUM feto tttr dMX cente accouchtaatens ;< 
so mddbteft di» tsrticiten CMbttrtshttlfelr all^erdings weit 
kiiifiger den Gabrftach 4er Zangi aogeseigt und ge- 
fMlitf(^tift luilt0B| wie man «ich leicht dsvon bei 
Dareheicht der Ton den Direotoren der Gebir-Anstalten 
«nd acedemieclieii Lehrern gegebenen Jahresberichte 
ftberseHgen kann. Ich Terweise hier unter andern nur 
auf die Ton £d. t. Siebold gegebene Übersicht der 
Ereignisse in der Entbindungs. Anstalt in Berlin, wo 
unter den Yom 1% November 1817 bis 31. Decem. 
ber 1828 Torgekommenen 1887 Geburten, 193 mit der 
Zange beendet wurden. Und sollte diese Zahl, wo 
auf die neunte bis zehnte Geburt durchschnittlich eine 
ZangeiuOperaiion kommt, manchem Geburtshelfer zu 
groes Tork<$mihen, so erinnere ich nur daran, wie all- 
gemtka es anerkannt ist, dass die von l^eboldsdie 
Schule sich von jeher allem unothigen Operiren kraf- 
tig entgegengesetzt, und nur nach strengen Indicatio. 
nen gehandelt hat Wir finden hier eine Mittelstrasse 
eingeschlagen, zwischen ein^r übergrossen Operirsucht 
und einer gewissen Scheu vor einem mechanischen 
Eingriff, wenn wir damit die Handlungsweisen der 
geburtshulflichen Antipoden Teutschlands, eines Fr. 
B. Oslander und eines Beer vergleichen, von denen 
ersterer bei 26 ' nach einander folgenden Creburten 
13 Mal die Zange gebrauchte, letzterer dagegen sie bei 
2034 Geburten nur 5 Mal indicirt fand. 

Zweite Beobachhmg. Die Ehefrau des Tuchoia- 
chermeister J. hieselbst, eine 34 Jahr alte scrophulöse 
Erstgebärende, hatte in der Nadkt vom 26. auf den 
27. October 1837, Wehen bekommen. Die beiden 
erstoti Geburtsstadien waren langsam von Statten ge- 
gangen, besonders das zweite, was wohl mit in der 
zu dünnen Beschaffenheit der Eihäute seinen Grund 
haben mochte, indem die Hebamme beim 'Untersuchen 
die Blase verletzt hatte, al| der Muttermund erst in 
Grosse eines Aehtgroschenstmkes geöffnet gewesen war. 



Später hatten sfdi kl-a^ge l^h^etr 'eing^sMlt uttd ^ 9^^^ 
Kopf war flach Irdllkoflimeü^r £rffffhiiiig dte Mutter- 
mundes ziemlich rasch* bis zum Beckeni Ausgange her- 
abgetreten. Dann' aber hattä die Geburtsthätigkeit 
^ nachgelassen, und der Kopf hatte fast im EinsehneS- 
den von früh Morgens den 28. October bis um .Mit- 
tag gestanden^ wo ich zu der sehr erschöpften 
Kreissenden gerufen ward. Die starke Itopfgeschwulst 
stand so tief, dass man sie sehen konnte, die Geschlechts^ 
theile der Gebarenden waren eriorml Terschwollen, die 
Juage des Kopfs konnte ich nicht mit Beistimmtheit er- 
kainen; nach der Stelle, Wo Kindsbewegung f&hI6ar 
war, vermuthete ich • jedoch die erste/ gewöhnliche 
Schädeilage. Die Extraction des Kopfs mit der Zange 
wurde nur durch die angeschwollenen Genitalien der 
Frau etwas erschwert, und def ' scheintodtd Knabe 
wurde bald wiederbelebt. Die Richtung des Hinter- 
haupts nach entwickeltem Kopfe nach der obem Hälfte 
des linken mütterlichen Schenkels bestätigte die Ver^ 
ihuthung, dass das Kind sich in der ersten Lage zur 
Cebuft' gestellt habe. Die Ausmessung der Kopf-Durch- 
messer gleich nach der'Geburt gab folgende Resultate':' 
Der Diagonal. Durchmesser .von der Spitze des Kinns 
bis zur höchsten SteUe des Vorkopfs in dei*' Hinteri- 
haupts-Gegend 6V3 P- Zoll; der Xatigen-Durchmessei* 
5V49 der queere SVa» der perpeiidiculaire 3 Zoll. Am 
zweiten Tage nach der Geburt^ alis das Caput succe- 
daneum sich jg^rösistentheils Ver^pren hatte, bemerkte 
man zuerst auf dem rechten Scheitelbeine amAnguIulk 
loccipitalis ein etwa anderthalb Zoll grosses Kephälke« 
matöm^ däss.sich rasch' vergrosserte, und bei welcheto 
schon am dritten Tage ein ausgebildeter Knochenrin^ 
tu föhlen wiar.' Als auf Umschläge fpn aromatischen 
Kräutern die Geschwulst sich nicht verkleinerte, Wirde 
am 10. November die Incisiöii gemacht, durch yrfAttie 
etwa zwei :EsslöffelvoU dui^kelscB Warzen Blutes ent- 
le^t^'Wden.' Die. Untetsncfamig des «nocheüs ergab. 

(5. Band, 2vHeft.) 17 
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jl4^s. derselbe piif^fs^bra» geirade io der Mitte der Beule 
aber in der.^Clfödi^e einqs Z^ij^eigroschenstücks durch 
A,ufsaug!ing etw^s. ^orrodirt war. Dennoch erfolgte 
.die Heilung ,uüter einer geringen Eiterung ungefähr 
^neirhalb acht Tagen» 

If ritte Beoba,chtf4ngp Madame B., eine zarte Blon- 
dine von 23 Jahren^ Erstgebärende, hatte seit dem 
Mittage des 20.. December 1838 in Wehe« zugebracht 
Das Fruchtwasser war bereits am Morgen desselben 
Tages Yor JEIintritt der Schmerzen abgeflossen, und der 
Muttermund hatte sich, nach Angabe der Hebamme, 
nur sehr langsa^i eröffnet und war lange hart und ge- 
sjjp^nnt^ gewesen. Die Gebärende hatte früher anVer- 
jbiegung der Wirbelsäule gelitten und mehrere Jahre 
.ununterbrochen, aber mit Erfolg, in dem Langenbeck- 
;sehea Streck-Apparate gelegen. Diess. war der Grund, 
^esshalb meine Anwesenheit bei dem Geburtsge&chäfte 
schon am 21. Abends gewänscht , wurde. Kindsbewe- 
jgung wurde in der rechten Seite gefühlt Der Kopf 
stand queer auf dem Becken-Eingange, die kleine Fon- 
tanelle links, der Muttermund war nur noch nach vom 
^n fühlen, die Geschlechtstheile waren weit, die 
Scbleimsecj-etion gehörig, die Wehen kräftig. Obglii^ich 
ich auch mit zwei Fingern innerlich das. Promonto- 
rium nicht erreicheii konnte, entsphloss ich mich doch 
^vm: Messung der Conjugata mit Baudelocque's Compas 
d'epaisseur, ' da die äusserlich auf das Kreuzbein ge* 
j^egte Hand die Gegend. des letzte Lendenwirbels ein- 
j^^ärts gedrückt fühlte. Die Entfernung des Processus 
spinosus des letzten Lend.enwirbels vom "Süsseren obe- 
fßU ]Kande der Schaambein-Yerbindung hielt 672 Zoll. 
Ich ermahnte die Kreissende zu Geduld und Ruhe, 
Ues)^ die Wehen nur massig verarbeiten und eine linke 
Sfitenlage, mit an den Leib gezogenen Scfaenkela an> 
nehmen. Bis Mitternacht war dei* Kopf gehörig in 
clas Becken eingetreten und kräftige W^en forderten 
iJkn. rasch bis zum Bc^ck^n-^ujsg^g^y ^obei er Jedoch 
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seine volibomiiien qneere Stelinng mit der Fontanelle 
nach links behalten hatte. Nun untersagte ich alles 
Drängen und verordnete wieder die schon verlassene 
Seitenlage. Morgens 10 tJhr stand der Kopf fest ein- 
gekeilt in derselben Richtung, es hatte sich bedeutende 
Kopfgeschwulst gebildet und bei längerem Zogern 
glaubte ich für das Leben des Kindes furchten zu 
müssen. Eine nochmalige genaue Ausmessung des Be- 
cken-Ausganges zeigte diesen vollkommen regelmässig, 
und da die Wehen kräftig fortdauerten, schien mir 
die einzige Ursache der Geburtszögerung in dem un- 
gunstigen Kopfstände begründet. Ich suchte nun die 
Zange' in dem zweiten schrägen Durchmesser anzule- 
geii, um sie durch Xiageverbesserung wirken zu lassen 
und 'die erste Kopflage hervor^^ubvingen ^ indess das 
rechte Blatt liess sich nicht nach vorn und rechts 
drehen, der Löffel fand. einen Wiederstand hinter dem 
rechten Horizontal- Aste des Schaambeins, und ungern 
mus^te ich davon abstehen und die Zange im Queer- 
durchmesser des Beckens einführen, wo also das eine 
Blatt über das Gesicht, das andere über den Hinter- 
kojif zu liegen kam. Die Extraction des Kopfes bqt 
bedeutende Schwierigkeiten dar, und ich war herzlich 
erfreut, als gleich nach beendeter Entbindung das 
Kind, ein Mädchen, durch kräftiges Schreien sein Le- 
ben zu erkennen gab. Der rechte Zangenlöffel hatte, 
wie man noch nachher deutlich sehen konnte, gerade 
über der rechten Hälfte des Gesichts und dem rech- 
ten Auge, der linke auf der linken Hälfte des Hinter- 
hauptsbeins gelegen, und es war souach das rechte, der 
Torderen Beckenwand zugekehrt gewesene, Scheitel- 
bein von der Zang^e durchaus unberührt geblieben. 
Am dritten Tage nach der Geburt bemerkte man zu- 
erst auf dem rechten Scheitelbeine dicht am Tuber pa- 
rietale ein noch flaches IV2 Zoll in der Länge, und 1 
Zoll in der Breite haltendes Kephalaematom, von einer 
solcften Weiche, dass man bei einem sanften Drucke 
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im Centro den Knocken leicht durchfühlen konnte: 
der Knochenring fehlte noch, und wurde die erste 
Spur davon nach dem Margo lambdoideus zu am' fol- 
genden 'Tage bemerkt, am fünften war er vollkommen 
ausgebildet« Die angewandten aromatischen Über- 
schlage brachten keine Veroiinde^ung der Geschwulst 
hervor, vielmdir erhob sich dieselbe bis zum neunten 
Tage noch .mehr, blieb dann unverändert und wurde 
am eilften Tage mit dem Bistouri eröffnet. Der Kno- 
chen war glatt aber von einer graufahlen .Farbe, der 
Knochenring auch nach der Entleerung noch zu füh- 
len. Obgleich ich mit der Incision bis zum eilften 
Tage gewartet haite, war das Blut dennoch npch sehr 
hellroÜi und dünnflüssig, und es ging auch nach Ent- 
leerung^ der Beul^ noch bis zum Abend eine nicht un- 
bedeutende Menge Blut verloren, und da übergelegte 
kalte Compresschen der Blutung keinen Einhalt zu 
thun vermochten, vnirde das Zusammenziehen der 
Wundränder mit Heftpflaster-Streifen und ein gelin- 
der Compressiv-Verband nothwendig. Die .Heilung 
ging nicht per primam. iptentionem von Statten, die 
Wunde bekam nach einigen Tagen ein schlaffes wel- 
kes Ansehen, und es wurde dünner, mehr jauchigter 
Eiter abgesondert. Nach Gebrauch von warmen Cha- 
millen- Überschlägen besserte sich jedodi beides, und 
nach vierzehn Tagen war die Wunde bis auf eine 
kleine Stecknadelknopf grosse Stelle, aus- welcher eine 
wässrige. Feuchtigkeit aussickerte, geschlossen $ diese 
wurda einigemale mit etwas HöUenstiein betupft und 
war nach einigen Tagen auch vollends geheilt. Das 
Kind war während dieser Zeit sehr eltod geworden, 
erholte sich nach vollkommener Heilung jedoch schnelL 
Am meisten ist die Kopf.Blutgeschwulst bei Kin- 
dern von nur mittlerer Grösse beobachtet worden, ja 
einige Schriftsteller fahren an, dass sie nur bei* klei- 
nen und schwachen Früofaten vorkäme, was mit mei- 
ner Erfahrung nicht ganz übereinstimmt, da ich einige* 
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male sehr grosse starke Kinder damit behaftet gese- 
hen habe. Hüeter meint, als innere disponirende Ur- 
sache sei eine getrisse anerzeugte Laxität der ganzen 
Constitutioii anzusehen, wofür besonders der Umstand 
spreche, dass die Kopf-Blutgeschwülste nur bei schwäch- 
lichen Kindern vorhommen, welche entweder schon 
todt geboren werden, oder bald nach der Geburt ster- 
ben. Bisjetzt ist mir noch kein mit einem Kephalae- 
matom todtgebornes Kind vorgekommen, so wie ich 
auch noch keins an und mit d^r Krankheit habe ster- 
ben sehen. Doch hat, wie schon oben bemerkt^ Knüp^ 
nach Hoere's Mittheilung, bei Leichenöifnuugen Meu- 
gebomer öfter Kopf-Blutgeschwülste gefunden, wobei 
ich jedoch die Frage nicht unterdrücken kann: ob dies 
auch nicht etwa die am Hinterhaupt abgestorbener 
Fruchte Torkomodenden, von dem Kephalaematom we- 
sentlich Tefschiedenen Blutbeuleu, besser Blutbieutet 
oder Blutsäcke, gewesen sind ? 

Burchard hat auf die Gesuudheits- uhd Lebens- 
verhältnisse der ^ütter Rucksicht genommen, auch die 
schon früher beobachtete Thatsache, dass die Krank- 
heit ,nach Erstgeburten häufiger vorkommt, bestätigt 
gefunden. Die meisten Frauen (22 von 45) befanden 
.sich in einem Alter zwischen 20, und 25 Jahren. Doch 
habe ich auch mehrere Male Kephalaematome bei Kin- 
dern* gesehen, deren Mutter im vorgerückten Lebens- 
alt^er zum ersten /Male niedergekommen waren. Bei 
Knaben scheint das Übel sich häufiger zu ereignen; 
ifnter den 45 von Burchard mitgetheilten Fällen waren 
34 Knaben und 9 Mädchen; bei zwei Kindern vrar 
das Geschlecht nicht bemerkt. Die Angabe desselben 
Schriftstellers, dass die meisten Mütter scrophulös ge- 
wesen seien, hat sich auch bei mir grösstentheils be- 
stätigt, jedoch habe ich auch ein Paar Fälle gesehen, 
wo dieselben vollkommen gesund waren. Bisweilen 
werden Kephalaematome. bei mehreren Kindern der- 
selben Altem beobachtet; es wurde mir ein Fall mit- 
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getheiltj wo sjUiuntlicbe Kinder aus einer Ehe an dem 
Übel gelitten hab.en sollten^ bei genauerer Erkundi- 
gung bei dem Vater erfuhr ich jedoch, dass dies nur 
bei dreien wirklich der Fall gewesen war, während 
zwei andere davon keine Spur gehabt hatten. 

' Die Erkenntniss des Kephalaematoms unterliegt 
jetzt, . da das t/bel und dessen Diagnose, Dank den 
Bemühungen und Belehrungen vieler ausgezeichneter 
Arzte, genauer bekannt i$t, keinen besonderen Schwie- 
rigkeiten. Es stellt eine ci^cumscripte, länglichrunde 
oder runde, Anfangs kleine, mehr weiche, spätrer pralle, 
elastische, fluqtuirende Geschwulst dar, die sich auf 
einem der Schädelknochen, bisweilen auf mehreren zu- 
gleich befindet, hat gewöhnlich eine unveränderte Haut- 
farbe, und ist entweder schon bei der Geburt vorhan- 
den, und wird^ schon während derselben oder gleich 
nachher eritannt, oder bildet sich in den ersten Tagen 
nach derselben. Es vergrösser t sich bis zum 4ten, 
6ten, 8ten, selbst bis zum lOten Tage, bald langsamer, 
bald schneller, dann nimmt es nicht mehr zu und 
bleibt entweder auf dieser Höhe stehen, oder verklei- 
nert sich allmälig wieder auf eine bei dem Ausgange 
der Krankheit weiter zu erörternde Weise. Biswreilen 
_ braucht es zu seiner vollständigen Entwickelung jedoch 
nur wenige Stunden. Auf den Druck mit dem Finger 
verkleinert sich die Geschwulst nicht, und man ist fast 
immer im Stande, den unterliegenden Knochen zu un- 
terscheiden. Schmerz möchte durch den Druck nicht 
ganz leicht erregt werden^ Zufälle von Gehirndruck, 
voi^ denen nachher weiter die Rede sein wird, wohl 
nie. Erhöhung der Temperatur, Farbeveränderung 
der Haut und Pubation gehören zu den Seltenheiten. 
Die von Becker angegebene Durchsichtigkeit der Ge- 
schwulst, sobald sie gegen das Licht gehalten vdrd, 
möchte mindestens problematisch sein, und trotz wie- 
derholter Versuche habe ich mich von der Richtigkeit 
dieser Thatsache nicht überzeugen können. In der 
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Peripherie der Gescbwulst fühlt man/ wenn dieselbe' 
bereits einige Tage gestanden hat, einfe ringartige 
rauhe Hervorragang, den sogenannten Knochenring. 
Haben gleich Mehrere denselben fär nichts WiesentU-' 
ches bei dem Kephal^ematom erklärt, indem sie sich 
auf Falle berufen, wb er gar nicht vorhanden war, so 
möchte so viel durch die Erfahrungen ausgezeichneter 
* und Yomftheilsfreier Beobachter' doch hinlänglich be-» 
statigt sein, dass bei einem aujsgebildeten Kephalae- 
matom, sobald es seiner Hohe nahe ist, oder Wenn es 
dieselbe erreicht hat, der Knochenriug nicht leicht 
fehlt. In der Regel wird er schon innerhalb der ersten 
Tage wahrgenommen, bisweilen erst etwias später, eini- 
gemale ist er auch gleich Anfangs, selbst unmittelbar 
nach der Geburt bemerkt^ doch glaube ich eine deut- 
liche allmälige Vergrösserung und Erhöhung an ihm 
gefühlt zu haben. Nicht immer umgiebt er auch den 
ganzen Umfang der Geschwulst; bis weiten beginnt er 
an Mner kleinen Stelle, und scheint sich von dieser 
aus weiter auszubreiten ; oder es ist wohl gar eine 
mehr oder w^eniger grosse Strecke von ihm ganz frei. 
Darf ich von meinen bisherigen Erfahrungen schlies- 
sen, so möchten in den Fällen, wo derselbe gänzlich 
gefehlt haben soll, die Kinder zu einer Zeit beobach- 
tet seien, wo er erst anfing zu entstehen, oder es dürfte 
vielleicht die Beule früher geöffnet sein, ehe es zur 
Bildung des Knochenringes kommen kohute: ))as letz- 
tere glaube ich besonders desshalb, weit noch manche 
Ärzte mit der Eröffnung nicht lange säumen zu dür- 
fen glauben. Oder sollte vielleicht in diesen Fällen 
kein wirkliches Kephalaematom vorhanden gewesen 
sein, und das Blut-Extravasat seinen Sitz unter der 
ApOneurose gehabt haben? 

Über das Wesen dieses Knochenringes herrschen 
noch die verschiedensten Ansichten. Die ältere, bei 
der Aetiologie noch weiter zu berührende Meinung, 
nach welcher die Bfutbeule durch einen partiellen De- 
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feet der Lamiua extern« bedingt wäre, die Gränze der- 
selben aber diesen Bing bildete, möchte jepLt nnr noch 
wenige . Anhängi^r lipdeh, und die Erfahrung, dass man 
auf den Schad^ solchex:' Kinder, die vor Eröffnung 
des Kephalaematoms einer andern K^rankbeit erlegen, 
und bei welchen man den I^nochenring deutlich aus* 
geprägt gefühlt hatte, den Knochen durchaus unyer* 
sehr t ' fand, 'hat di eselb e : wohl hinlänglich widerlegL 
Dazu kommt, .dass die Schädelknochen bei einem; neu- 
gebornen Kinde nur sehr duun, kaum V3 bis ^/i Linie 
dick sind, während der Knochenring bisweilen eine 
ganze Linie und noch bedeutender prominirt Das^~ 
selbe gilt von der Ansicht, dass er nur dann fahlbar 
sei, wenn die Lamina externa in Folge einer durch 
die Kranliheit hervorgebrachten Caries zerstört wäre, 
eine gewiss eben so ungegründete . Hypothese, da der 
Knochenring nach Ablauf der ersten Tage eine fast 
constante Erscheinung, der Ausgang, in Caries aber 
gewiss nur ein seltener ist, und wohl nur. bei ungün- 
stigen Umständen und langer Dauer der Krankheit 
vorkommt. Viele ausgezeichnete Ärzte, und unter ih- 
nen ein Elisas von Siebold, halten das Gefühl eines 
scharfen Knochenrandes für Täuschung, und meinen, 
der angebliche Ring werde im Umfange der Geschwulst 
durch die Erhebung der Beinhaut des Knochens als 
Folge des unter derselben ergossenen Blutes, gebildet. 
Die Beobachtung, dass sogleich nach Entleerung des 
Blutes durch den Schnitt, der Knochenring: nicht mehr 
fühlbar war, hat diese Ansicht bestärkt. Die That- 
sache jedoch stimmt nicht ganz mit, meiner Erfahrung 
überein. Als ich früher nach dem Beispiele meines 
Lehrers d'Outrepont das Kephalaematom schon sehr 
bald nach der Geburt eröffnete, ehe der Knochenring 
sich • gehörig ausgebildet hatte, glaubte auch ich öfter 
wahrzunehmen, vne er nach der Entleerung .dem Ge^ 
fühle entschwunden wäre; seitdem ich jedoch die 6e* 
schwulst in deu ersten Tagen mit» Übersphlägeo zu 



beluoidebi aagftfaxigeii habe» itiad e^at 9pät4^t! rwean. die. 
fiesorptioa nicht zu; Stande ^kommt^ «das Biatou^'. a^^ 
wende, . habe ich die Überzeugung erlangt, , dass der 
zackige Band noch nach der BlutrEntleerung 4eüttich 
geinhit wird» und ecst alhnalig, gewölmlich. errtnach: 
mehreren Tagen sich. T<^liert« • Dof^h fehlt »es auch 
nicht an. en<gegengesetzt0n Bepbachtungen.' . So (»ah 
Neümann dea Knochenring gleich ^sich der. am i Sien 
Tage gemachten IncisioM Terschwinden; hei der. bis 
zum folgenden Tage von Neuem geschehenen Apf^l-. 
lui^ waren die 'zackigen Ränder wieder fuhlbfir. Pqepp!,* 
der wie zu Anlang bemerfct, c^e meisten Fälle (1$0) 
TonKephalaematom ;&a ^ehen Gelegenheit hatte^ meiitt, 
auf eine Beobachtung sich stützwd, dass der Rand 
nur Ton einer Schicht coagulirten Blutes gebildet we^e. 
£r zeigte der ärztlichen Yersanunlung ' in Petersburg, 
das, Scheitelbein eines, vor Eröffnung« eines jKephalae-: 
matoms plötzlich an . Kräilipfen yerstorbenen, Kindesj^ 
bei welcliem der Schädel vollkommen g^att und unvej^- 
sehrt, die Granate ringsumher aber durch coagolirtjß^ 
Blut beaveichnet war. Griesselich h^lt den Rand- fui;^ 
das . aufgelockerte und angeschwollene PericrAnium. 
Übergehen darf^ich femer nicht die Ansicht Einiger, 
daas durch den Druck, des Blutes , und die Spann^ju^g, 
der W^fchtheile über demselben, der Schädelknochen. 
etw|is «inwärts gedrückt, und dadurch J^cbeinbar ^in 
Kaochenring gebildet werde. Eigenthnmlich ist die 
Meinung Pign^'s, : > dass das durch das ,, Pericranifini 
stark s&usammengepresste Blut vermöge seines Dru^es, 
den es auf den Schädel ausübe, de]:^|,Fortschritt^de,r 
Ossification in der . ganzen unter der G.eschvirulst .be- 
findlichen Fläche störe^ da^s dagegen die angcänzende 
nicht gedrückte Parthie in der' Verknöcherung nichlt^ 
beeinträchtigt, daher dicker wer^de und im Umfai^- 
ge der, Geschwulst diesen s^e begränzendf n . Rand 
bilde, ^äre die$^ An^s^ht gegründet, $a , qnüsste ipap 
bei Le|ich»*-Ö£(n|iing;^ ,diQn I^n^c^en an .der^StcJle^ 4^ 



das Kepk&la«inatoiB efmialiin, d&nner al^ an den übri- 
gen Schädel, aber gläit und nieht cori-odirt finden, 
eine, soviel niir bekannt, nit'gends beobachtete That- 
sache. Yalldx hat bei Sefcti6nen gefitnden, dass dieser 
Knochenring, den «r nicht, wie seine Lahdslente, cerde 
ossetix, sondern bonrrelet ossenx nennt, dnrch eine kno* 
chenartige Prodnction, die sich über das Niveau des Kno- 
chens erhebt, gebildet wird, und die man mit dem Finger- 
nagel oder dem Messer leicht lostrennen kann. In dreien 
Fällen war er aus einer zerreiblichen, jras einer grossen 
Anzahl mattweisser, von einer dünnen Schicht einer com- 
pacten Masse bedeckter Knochenkömerchen bestehepden 
Substanz gebildet; ein anderes Mal war nur die der Blnt- 
Ansammlung zugekehrte l^eite des breiten Knochen- 
ringes der Substanz des früheren ähnlich, und nach 
aussen endigte er sich mit einer rauhen, knöchernen 
Lamdle^ die an ihrer unteren Fläche unregelmässige 
Kdmer hatte, und mit dunkelschwarzem Blut ange- 
füllt war $ in einem fünftem Falle endlich bestand er 
aus mehr strahlenförmigen Knochenfasern »qü'on pou- 
voit le d^tacher sans qu'il en r^sultdt de Solution de 
continuit^.« Es scheinen mir diei^c Thatsachen in ho- 
hem Grade wichtig, und wie bald würde sich die 
^ Sache aufklären lassen, wenn diejenigen Ätztie die Ge- 
legenheit hätten, wahrend der Krankheit verstorbene 
Kinder zu sehen und zu öffnen, mit gehöriger Sorg- 
falt die Untersuchung verrichteten und d^n Erfund den 
Fachgenossen nicht vorenthalten wollten ! 

Irrungen in der Diagnose waren früher, ehe die 
Aufmei'ksamkeit der Ärzte auf diese Krankheit gericfc- 
iet war, um so leichter möglich, als einige andere Ge- 
schwülste an den Köpfen Nongeborner eine mehr oder 
weniger grosse Ähnlichkeit* in der äusseren Erschei- 
nung mit dem Kephalaematome darbt efen; 

IMe Verwechslung der Kopf- Blhfgeschwülst' mit 
der Hernia Cerebri congenita, die früher;- wie T^aegole 
bewiesen hat^iriiiht selten vorgekottmreh ist^' würde* be- 



sosdeis 4iinQ von den nnglucIiUclitteii Fötgi» ! fi^i«M 
wenn der Arzt in der M einufigy ein Kephatewoittoni 
vor sich zu haben, sich beim aagdiMinien Hirahrttch. 
zum Einschneiden der Geschwulat verlrtteo: tiesee«/ 
Dankbar wird e$ deasbalb stets aaerkamit ^erdrä^ 
w^s Naegele zur Aufklärung der Diagnose gethas W. 
Wenn er jedoch, wie bereits vor&er biemerkttwordeiiy. 
als characteristisohes Uatersoheidungszeichdu .wtagUbi'^ 
dass das Kepfaalafiiniatoni nur auf deo'^Scheltelbsiike» 
vorkonune^.so widers|>recben dem neuere Erfab^ägan^ 
wo die Kopf*Blutgeschwulst. ihren Sitz naoMutlichi auf 
dem Hinterhauptsbeine hatte, Falle, . von deneii^ obeti 
schon weiter die. Rede gewesen ist. Und ^er« ange« 
bome I}irnbruch ^ommt nidit allein an- den Suturen 
und der kleinen ^Fontanelle vor, ^ettctern kann gerade* 
an denselben Stellen stattfindmi, an« ddnen sich' auf 
dem Hinterhauptsbeine das K^khalüemaloin beftidet; 
So beschreibtr neuerdings Höfling, in< Oaspebs Wbchen^ 
Schrift fär die- gesammte Heilkunde Jährgang 1888 
Nro. XXm., einen FaU von angebomem Hirsbruch, 
(lei;. dur^ ein abnormes, an ;der Stelle der fehlenden ' 
Protuberäntia oocipitalis befindliches, lV2^'br^tes und - 
ly«^^ langes Loch am Hinterhauptsbeine hervorgetrec- • 
ten war; Adams erzählt im Dublin Journal of Medi- 
cal and Chemical Science Nro. 6, dass • bei einetär sechs- 
jährigen, an Strabismus leidenden Mädchen, bei einem- 
unter dem Hocker des Hinterhauptsbein^ befindlichen: 
Hirnbrudhe (Hydro - encephalocele) . von der Grosse 
eines queerliegenden Hühnereies, der seit der' Geburt 
bestand, die Function gemacht wurde. Eine Irrung 
in der Diagnose kann in solchen Fällen besonders auch 
dann vorkommen, wenn der Knochenring beim Kepha- 
laematom mit der Knochengränze des abnormen Kn<!»-<- 
chenloches beim Himbruche verwechselt wird. Joirg 
hält Pulsation in der Geschwulst Ifiip ein characteri«^ ' 
stisches Zeichen des Himbruchs, und 'so wichtig dfits^ ' 
selbe -auch sein magv darf doch niehti übersehen W€li- 
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deU) dagfr^Hagele ia zwei Fällenr bei der Kopf-BIiit- 
geBcfeiiittlst einige Ptthatioii' gefahit zu haben versi- 
c&evt, • and ■ aiieh G^i^n, dör freimüthig sdbst erzählt, 
wie er ein Kephalaematom -auf dem rechten Scheitel- 
hei»e fir einen Getiimbruch hielte - aber später seinen 
Irvtbun igewahrte, eagt: • »On sentait pär intervalles 
dea>*bAttemeiis obscuvs et isochrones äceux du pouIs.<( 
Btkfehyrd, det*' aucli zweimal eine Paisatio conspicaa 
beobäolitdie,' meiDl, auf seine Erfahrungen gestutzt, 
dass.Puyation in einem Kephalaematom jedesmal ein 
Zeichen. einer gleichzeitig existirenden inneren Kopf- 
Biaigescitwulst sei. Die dem Kephalaematom eigentllüm- 
lichfi Flnctuation kann möglicherweise auch beimHim- 
brache stattfinden, wenn sich in dem Bruchsacke gleicb- 
zeitig Wasser befindet. Habe ich gieich noch nie Ge- 
legenbeit gehabt, eine Hernia Cerebri congenita zu be- 
obachiben,' and geht mir sonach Erfahrung darubeV 
gänzlich ab, so möchte ich doch als vorzüglich wich- 
tige ;Zeichen: betrachten, dass sich der Gehirnhmch 
total oder doch partiell* reponiren lässt, während der 
Umfang des Kei^alaematoms beim Druck sich nicbt 
vermindert, dass der Hirnbruch bei heftigem Schreien 
(Niesen, Husten u^ s. w.) stärker hervorgedrätigt wird) 
dass^ hei Berührung einer Hernia Cerebri, Symptome 
des 'Gf^rndmcks^ Betäubung, Schlafsucht, ZuckaBgen 
u. :s.. : w. ! • ausbrechen, während ein selbst stiurkeref 
Diiiek 4uf . die Kopf-Blutgeschwulst solche Zufalle nicht 
hervorrnfeii. kann (wenngleich Goelis einen Betäubungs- 
. zustand durch Spannung der' Geschwulst anfahrt)^ ^^ 
.dass man ferner bei .dem Kephalaematom meistens den 
darunter befindlichen Knochen deutiich dtirchzufüblen 
im Sta,nde ist; So lange die Kopf-Blutgeschwalst nocb 
nid^t sehr gespannt ist,' geht dies an jeder Stelle ohne 
Schwierigkeit; war sie. recht praU, . so habe ich deo 
Knochen ajn leichtesten fühlen können, wenn -ich das 
Kind stjurk ; auf die Seite neigte, und^ dann von dem 
oberw .Runde l^itm Koyochenringe) der Geschwulst 
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aiisgebeiid, einen allmäli^ gfsit4n£iei;ten.I)rn€k''i|{it:^fei 
.Finger anbrachte. Ist mir gleiqli Ji^in FaU l$o]^tki»iii<- 
men, wo ich auf diese Wei^e meinen Zweck :niolitv:6]r- 
reicht hatte,* so kann ich mir dennoch die MögUcdUk^it 
denken, dassdie Beule so gespannt i^eia^kaiiii^ .da^s 
das Durchföhl^ ^es Knochens nicht gelingl^ ■ na- 
mentlich wenn bei einer ungew^nlichen Gtöepe und 
Prallbeit der Geschwulst, der Ar^t er^t danni M Kä- 
the gezogen wird, wenn dieselbe ihre daxj^ schedi-' er- , 
reicht hat^ 

. Unter den übrigen vbn den SchriftsjteUero. ange- 
gebenen^ Krankheiten, bei denen eine. Y^w^Msiniig 
mit dem Kephalaematom leicht niog^ch sein spjU,^ be- 
gnüge ich mich noch, die gewöhnlidie Kop%ßsehwulst 
/Caput snccedaneum), die an der ßtelle des Kopfes die 
zum Einschneiden kommt, sich bei längerer D^uer der 
Gebart bildet, anzuführen, d^ ich eine Verwechslung 
mit> Oedema Capitis, mit dem noch sehr hyp^^thftisphje^, 
von Gofelis geschilderten partiellen apaneqpratipu:;h^ 
Wasserkopf (serösen, unter der Aponeuroseig^leigenmi 
Kysten), niit der durch äussere Gewalt entstandenj^ 
Ecchjrmose, nnt Teleange-Ektasien^ mit Fuagü haen^^- 
todes duraeMatris, mit Balg- undFleischgeschwj^s^Q^ 
endlich mit den bei fruhabge^torbenen Fiüicht^p ypih 
kommenden schwappenden Blutbeutefai, n^r b€Ä:^#iner 
$ehr flüchtigen Untersuchung für möglich halte.^;? . 

Die Kopfgeschwulst bildet sieh^ wie bereits^oben 
angeföhrt, an der Stelle des Kopfs, die. zum-Eimchnei- 
den. kommt,, und hat also bei der gewöhnlichsten^ un^ 
deshalb als erste bezeichnete Schädellage auf;». dem 
oberen hinteren Viertel. (vergLNaegejije äber..d^nJMjia- 
chanismus der Geburt) des rechten Sch^itelbeifis. ihi?ßii 
Sitz, wird schon . während und.gJeic]). nach vder (Qe^ 
hurt . bemerkt, und -verliert sich sp^te^tens fi^i^o^j^il^ 
der ersten Tage. Sie- ist^ nicht* so genau •circnmspriR^ 
wie das Kephalaematom, das oft; auf ddlTiFfilb^n'.iSt^lJle 
beobachtet wird, : * hat keinei^ Knq^h^niand. s^!^ .- ÜMrer ^ 
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P^riplMiie, und cMtreckt sich nicht selten, besonders 
btei'laitgfdaueniden und schwierigen Geburten, über die 
Pfestnath, Laflubdanath und die kleine Fontanelle, yräh- 
rwA'Si^' eigentliche Köpf- Blutgeschwulst, Kephalae- 
• n^toitlä subperici'aniuin, nie eine IVath überschreitet 
-und überschreiten kann, wie schon früher angegeben 
ist. Dabei fühlt 'si<^fa die Kopfgeschwtilst weich und 
teigif an, und der Fingerdruck bildet eine Delle. Die 
Schwierigkeit diet Erkenntniss, wenn Caput sueceda- 
neum und Kephalaematom zusammen auf ein und dem- 
selben Scheitelbeine voi^ommen, habe ich bereits oben 
.geschildert; ruhiges Abwarten, bis sich die Kopfge- 
-süWuflst zertheilt hat, wird dann zur sicheren Di- 
agnose nicht seifen nothwendig sein. 

VM^x erzShIt einen Fall, bei welchem eine Irrung 
'Stattgefunden hatte, und der wohl einzig in seiner 
Art dast^t. Er machte die Section eines fünf Wo- 
chen altien Kindes, an welchem, 23* Tage nachdem es 
in das Hosjpital des Findelhauses gebracht war, eine 
Geschwulst oberhalb des linken Scheltelbeinhockers 
'beiherkt war, und von der man geglaubt hatte, es sei 
Mh Kephalaematotai, was seit der Geburt etistire, bis 
dahin aber unbeac^btet geblieben wäre. Yalleix sah 
'dus Kind erst bei der Leichenöffnung. Die Ge- 
schwulst war fluctttirend, unregelmässig rund, ela- 
stisch, und die Hautfftrbe unverändert, in der Peri- 
. ^herie drber fiihlte 'man einen eine Linie hohen Ring. 
;Bißi Eittschneidung der Geschwulst wurde etwa eine 
Uäz^ üüssigen Eiters entleert, der seinen Sitz zwi- 
Bdk^n der Aponeurose und dem mattweissen, . dicken, 
^hr erweichten und ieidht ' zerreis^baren Pericranio 
-hätte; der scheinbare (knochenring aber bestand aus 
^Hem ^irkelfdrmfgen^ dicken indurirten Strang von 
id^lg^wehe. Valieix hat bei Vorlegung des Präparats 
in dei^ 'Society anatömique seine Ansicht dahin ausge- 
sjirbch^n, dass in diesem I^ill die mehr oder weniger 
langkamf el^fölgte Ansaanitilung des Eiters, so ^e der 
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dufch die Bil^ng des Ahsce^ses bedingte Sc)liii9r9& Mne 
YerweclislaDg mit dem Kephal^ematom wofal hätte 
verhüten konneip, und dass auch der au« ii^dufirt^n 
. Zellgewebe begehende Kreis, die Härte des Knaoheo- 
rings nicht dargeboten haben möchte. ^^Uerdings mag 
hier für denjenigen, der die Krankheit nicht vom Be- 
ginn ah IM beobachten Gelegenheit hatte, die Di- 
agnose sehy:* schwer gewesen sein. 

tJber keinen Punkt der in Frage stehenden ICrank- 
heit ist und wird mehr gestritten, als über die Ursa- 
che derselben, und die abweichendsten Ansichten fin- 
den vvir in den verschiedenen Schriften aufgez^cb- 
neU Michaelis^ den wir wohl mit Recht aJU den er^ 
sten Schriftsteller .über das Kephalaeq^atom betrach- 
ten müssen, wenn es gleich keinen Zweifel unterliegt, 
dass es schon früheren Ärzten bekannt war und von 
ihnen mehr oder weniger beschrieben ist, sagte in 
seinem in Loder's Journal Band II. Stück 4 enthalte- 
nen allgemeinbekannten Aufsatz, es fehlte bei alleb 
diesen Geschwülsten an der Stelle derselben die .&vfßh 
sere Tafel des Knochens, die Diploe liege bloss, und 
man fühle den scharfen Band des Knochens in der 
Vertiefung gleich vom Anfange au deutlich« £r. be- 
trachtet demnach das Knoch6nIeid6^ als das ]Miinaife 
Übel, duriph welches die Blutg^chyifulst bedingt sei^ 
und glaubt das Blut dringe aus dem Knochen wie aus 
eineni Schwämme hervor. Diesdbe Meinung ha|4e 
Palletta, bei welchem Michaelis während seinies Au<- 
fenthalts i^ Mailand die Krankheit ic^fter sah, indekn 
er in seinen EXercitat. patbolog. behauptet: »Erideds 
est ex iis quae. in cranio perspeximüs, in hiyusmodi 
malo exte^ipris tabulae cranii :pai:tem aliquaim d^fiee«- 
re.« Fand diese Lehre gleich Anfangs n»ehrere An« 
hänger, so "yvurde sie doch bald wieder verlassen, bi|t 
ab«r in der neuesten Zeit einen ivichtigen Vertheidi* 
gew an Langenbeck ^gefunden. In seliger Gefösslehre 
<Gpttingen 1836) l^brt derselbe, i?i4eBi er dieYepaae dir 
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{^Idfetfi^ae bei^db^eibty Seite ' 166 CotoII: ' jynict. ' I. * »IKas 
Kephalaematoma halte ich in sofern för ein Vitium 
{nriinae formationi^, als die Tabula externa ossitim-cal. 
vatiäe an einer gewissen Stelle m^st fehlt; so dass 
4if^ Venae diploetieae* niu* Ton* deni Pericranium der 
Galea aponeurotica und der Haut bedeekt ^ind. Da 
^ie Venae dfploeticae sehr dftnne Wände haben, so 
tritt das Blut entweder durch Rhexis dder durch 
Transsudatio aus ihnen heraus und dehnt das Peri- 
cranium, wo es nur.atif der DiploS ohne Von den Canales 
diploetici eingeschlossen tBu sein, bis 4ahin in'^ine 
fluctuir^nde Geschwuls^t aus, wo die T'abula externa 
nicht fehlt.« S^ter S. 169 giebt er indess die Mög- 
lichkeit, dass die äussere Lamelle vorhanden sein könne, 
auch zu, dann sei ^e jedoch sehr pords; und es' dran- 
gen Tiele sich als Emissäria SMtorini yerhaltende 
6efätöef durch sie, welche di^ Qüelte de$' unter d«m 
P^ricranio enthaltenen Blutes seien. • Dass die'Kopf- 
Blutgesc&wulst nicht; während, sondern erst nach der 
-Geburt bemerkt v^erde, niöge dem Respiriren -zuzu- 
'sehreiben sein^ könne aber auch dahei^' rühren, dass 
die entbtosst liegenden Venen dän Druck ' des* Was- 
-jSets« in den Eihäuten entbehrten^ oder däs4 dieselben 
dm'rch das Anfallen 'des Kopfes mit der Hand bei der 
Geburt zerrissen. Dass das' Hephälaematom am tAvt- 
AgSten seinen Si)tz- auf dem* einen öder andern Schei- 
telbein- hat, ^erktäritLangenbeck daraus, dass die Ve- 
lia^ diploeticae pari^ales die zahlreichsten sind, und 
fitieik Plexus ' bilden. ' Feiler nimmt zwei Gattungen 
der Bldtgeschwuls*e aifjdicJ. erste und häufigste, 'wo 
da^'Bluft sich bloss unter die Haut ergiesstund die 
durch unangemessene Lage des Kopfs bei der Geburt 
bewirkt 'werde; die andi^ Wo der Knochen* krank 
unÜ catiSs ist. Naegele hat im Jahre 1BI2 in s. Er- 
fahrttng'u. s:w. dieFräge aufgeworfen^ ob nicht etwa 
Varicositäten der den Scfafidel durchdringenden Gis 
fäisse, die tor bdcf^ w^r^nd deV G^bbirt platzten ^ diese 
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Blut-ErgiessuDg; veranlassen sollten, wobei aLsdapa 4i^ 
b^innende Respiration und def A9U^..3Ijatkr^islaiif 
nach der Gebart die Yergrösserui^ der Geschwuli^t 
mit bedingen könnten^ und gründet s^ii^e JXeiuuog 
einmal auf die Beobachtung^ dajss die$e Blutge^cb^yülr 
ste meistentheils bis zn eineif) .gewisseiji Grade allm^^ 
lig wachsend zunahmen, füi's andere auf die ErfaJ^« 
rung, dass, je früher die Beu|e geöffnet wird, desto 
hellrother das Blut ist, dagegen una . so dunhler je 
länger die Entleerung hinausgeschoben wird. F. B. 
Osiander hat in seinem 1821 erschienenen Handbuch 
der Entbindungskunst Band JI. Abth. 2. §. 102 diese 
Erklärung ihrer Bildung adoptirt,* und lehrt: sie mU 
stehen durch Zerreissen öder Bersten irgend eine^ 
kleinen Gelassen, meist eines kleinen Puls-AdergeflisseS;^ 
eines durch den Schädel dringenden Yascnli emisarüi 
und 'daher gewöhnlich über einem Oss^ bregmatis. nach 
hinten, wo sich dazu die kleinefi Öffnungen im Schä-* 
del befinden. Die Ursache scheine blo^s Blut-Anhäu« 
fung, vielleicht auch Engerwerden der ohnehin oft un- 
gleich verwachsenden Öffnungen und dadurch ^starkes 
Pressen des Gefässes zu sein. Ausserdem giebt er 
aber noch als Ursachen, langes Stecken des Ktipfes in 
den Geburtstheilen, Druck der einen oder andern Seite,^ 
oder Extraction mit einer gefcnsterten Zange an, 
wenn gerade die Stelle, wo sich das Vas emissarium be- 
finde, in das Fenster eingepresst werde, so wie er 
dann auch das Übel in dem Kapitel »vom Einfluss der 
Zange und Wendung auf Mutter und Frucht« abhandelt; 
Die von Naegele zuerst ausgesprochene Hypothese 
ül^er die Entstehung des Kephalaematoms hat übrigens 
bei vielen denkenden Ärzten die gerechteste Aner- 
kennung gefunden; im Jahre 1833 aber hat Pigne' in 
seinem Memoire sur les cephalaematomes P. 9. und 
flgd., wie es scheint, sie für seine Idee gehalten, denn 
nachdem er beim Beginn der Aetiolögie ausruft; »Quel- 
les sont les causes de ces tumeurs? Toilä un.probleme 
(5. Band, 1. Heft.) ' 18 
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a la Solution duqael les Naegele, les Siebold, le^ Pal- 
-Ifetta et touÄ'cenx qui^ont observc? beaucoup de ces 
tiimeiiirs, n*ontj>n parvenir« meint er, es la^se^sich 
die Ursache 'dtiTck' die genaue Betrachtung der haupt- 
sfiddichsten characteristischen Symptome, die diese 
Oeikflbwulste nach und nach darbieten, Vielleicht enf- 
decl^n. Anfangs beobachtete man allmäligen Wachs- 
thuih, Pulsatiou, Fluctuation und bei Eröffnung arte-, 
riettes Blut; später Stillstand der Vergrösserung, Flu- 
ctuation aber Aufhören des Pulsschlages, venöses Blut 
im Inneren.' Danach müsse man glauben, dass.eine 
zerrissene Arterie das Blut zur Bildung und Vergrös- 
serung der Geschwulst ' darbiete, und die Be\iregung 
vom Herzen aus, ihm mittheile, dass nach einer ge- 
wissen Zeit ^aber die Arterie sich schliesse, und in 
der Geschwulst ein Blut zurücklasse, was nicht mehr 
regenerirt werde, sich schwärze, verdicke und coa- 
gttlire. Über die Ursache, welche diese spontane Zer- 
reissung ^iner Arterie bedingen soll, spricht sich 
Pigue nicht weiter aus, sondern begnügt sich darauf 
hinzuweisen,' dass ja nicht selten bei todtgebornen 
Kindern Zerreissungen von Arterien in der Schädel- 
faöhle als Ursache ihres Todes gefunden werden. Der 
Schädel' aber fahre in seiner Ossification fort, die 
das Blut hergebende Arterie werde durch die sich 
einander nähernden Knochenfiebcru comprimirt, ihr 
Caliber vermindere sich, und zuletzt obliterire sie, 
wodurch alsdann die zweite Phänomenengruppe ent- 
stehe. Die am Schlnssse dieser Ansicht hinzugefügten 
Worte: »En avan^ant cette ppinion, je sens qne je 
ne fais qu'ajouter une hypothese ä Celles qui dijk ont 
it4 dhiises;« beweisen nur zu. deutlich, dass Pignc' 
die Leistungen eines Naegele oder Osiander nicht 
kannte, aber auch leider, wie wenig vertraut der 
Verfasser mit der Literatur eines Landes ist, von 
welchem die Kenntniss des Kephalaelnatoms zuerst aus- 
, ging, und das die genauesten und sorgsamsten Beobach- 
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tnngen über eine Krankheit geliefert halt, über welclle 
er seine Landslente zu belehren beabsichtigt. — Cli^ 
von Siebold meint, es möge dem Übel eine ähnliche 
Ursache zum Grande liegen, wie dem iNfaevus maternu^, 
eine Ansicht, die mit der von Stein d. J., der eine regelwi- 
drige Bildung der Gefasse für Ursache hält, wohl einiger- 
masseti zusammen kommt. — Busch betrachtet als Quelle 
des ergo^enen Blutes einen geöffneten Sinus, oder ein Ge- 
fass desselben. £r gründete diese Ahnahme auf eiiie Be- 
obachtung, wo er an dem Kopfe eines, wahrscheinlich ' 
schon mehrere Tage vor der Geburt abgestorbenen, 
durch kräftige Tractionen mit der ^ange zur Welt 
gebrachten Kindes, eine fluctuirende bläuliche Ge- 
schwulst fand, die sich der Län^e nach von der Pro- 
lüberantia occipitalis externa bis über die Mitte der 
I^feilnath, der breite nach aber von dem Ossifications- 
Punkte des Scheitelbeins der einen ^eite bis zu der- 
selben Stelle der andern Seite erstreckte, und, in der 
Geg^üd der kleinen .Fontanelle ihre grosste AusdeL» 
iiUDg hatte, bei deren Eröffnung, etwa zwei Unzen 
iltinkelgefärbte^^ schleimig aussehendes und sehr übel- 
riechendes ^lüt entleert würden, und wobei es sich 
^zeigte,' dass mehrere durch den Sinus falciformis su* 
perior gehende, ^ünd mit, den äusseren Bedeckungea 
communicirende Gefasse verletzt waren, und wodurch 
die GescBwulst mit dem Sinus in unmittelbarer Ter- 
binduug fitand. Die Ursache der Eröffnung einies Si- 
lAis oder eines Gefässes desselben klaubt er in dem 
Überfeinanderschiebeh der Scheitelbeine bei der Ge- 
hart zu fihden, wo von dem scharfen Rande desjenigen, 
welches sich unter das andere, schiebt, gleichsam schnei- 
dend eine Verletzung hervorgebracht werde. Ausser- 
dem ^ei es jedoch auch nicht unwahrscheinlich, dass 
das K^hälaematom aus einer während des FÖtnslebens 
bestandenen Krankheit der Blutffefössie an der leideu- 
den Steife,' (ganz unabhängig vpn dem Geburtsverlaufe 
hervbrg-^Äeü kÖnJie, wie man denn aucn bei ungebor- 
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iieo Kindern eine Gefäss-Entartung an der betreffen- 
dea Stelle gefunden, habe. Eine ähnliche Ansicht hat 
IVemnann, indem er glaubt, das t/bel entstehe dadurch, 
dass sich bei dem Durchgange des Kopfes durch das 
Becken die Scheitelbeine über einander schieben, und 
entweder das Scheitelbein, welches über das andere 
trete, ein Gefass verwunde, oder durch die veränderte 
Lage des Knochens die Beinhaut los getrennt, und da- 
durch ein Gefäss bis zur Aufhebung seiner Continui- 
ikt gedehnt werde. Hieraus will er auch erklären, 
weshalb das Kephalaematom nur auf den Scheitelbei- 
nen Torkomme, weil bei Verkleinerung des Kopfes sich 
nicht blos ein Os bregmatis über das andere schiebe, 
sondern Os frontis und occipitis dasselbe thue, wo- 
durch die Verletzung immer nur ein Gefäss des Schei- 
telbeines treffen könne. Meri:em sah die Kopfknochen 
einmal so stark über einandei; geschoben, dass die 
Galea aponeurotica zerrissen war, und glaubt eben- 
falls, dass darin die Quelle des Blut -Ergusses zu su- 
chen sei. — Hüeter, der diese Disposition zu der Kopf- 
Bltttgeschwulst, wie schon früher angegeben, in einer 
«inerzeugten Laxität der Constitution findet, meint, auf 
einen von ihm beobachteten Fall sich stützend, dass viel- 
leicht ein Stoss, welcher gegen den Unterleib der 
Mutter vrirke, und den noch in der Ausbildung begrif- 
fenen ^und daher leicliter durch äusßere Gewalthätig- 
keiten leidenden Kopf des Kindes treffe, eine häufige 
Gelegenheits-Ursache fiir die Entwickelung des Üb^ 
sei, -^ V. Froriep handelt in seinem Handbuch der 
GeburtshiUfe die Krankheit unter dem Namen Blut- 
beulen, unter dem durch die Geburt veranlassten ort- 
liehen Zufallen ab, und bringt sie in einem Paragra- 
phen zusammen mit Verschiebungen der Schädelkno- 
chen, Luxationen der Extremitäten und Knpchenbrü- 
chen: Griess^lich bezeichnet als ursächliche Momente, 
Congestion des Bluts zum Kopfe, Cpntusion des Peri- 
. crainiums während der, Geburt, und Zepeissung eines 
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oder mehrerer das Cranium perforirenUef Ge£ässe. 
Woknrka meint, die Blutgeschwulst en.tstehe \oü einer 
mit stärkerem oder schwächerem Dracke Verbund^en^ 
und seltener darcn einen einii&igen, als VieWehr durch, 
das Zusammentreffen mehrerer Ümstäi^de (Druck' ge- ' 
gen das Becken, namentlich die iSchaambejüev auch gel 
gen den sich nicht •♦gehörig eröffnenden 'Mut(erlii^nd)' 
bedingten Dehnung der weichen TheÜe des ^Cöpfes,' ^ 
wobei die Gefässe, vermöge der dem tiindlicheu Orga- 
nismus eigenthümlichen Beschaffenheit dergestallt ljRU'\ 
den, dass sie durch tterabstihamüng ^hjer 'Vitalität' 
und dadurch bedingte krankhafte Permeabilität ß^p 
Durchsickerung des Blutes gestatten.' ' Nach Klein ,4'st) 
eine Berstung der Gefasse bei dem' Aufstehen, tfifts^^- 
Kopfes auf dem Beckenrande die Ursache, und RauteA-^ 
berg glaubt, es entstehe die Geschwulst durcti ICh^^ins 
eines oder mehrerer kleiner Gisfösse, entweder" eiiiii'/* 
Arterie, wenn das Btut'hellroth, öder feiner ^eÄii, 
wenn es sich mekr duiiket zeige. Iiatig;'äer die Krlinfi.^'^ 
heit vorzüglich bei schwächlichen Kin^äfei*« und clÄeW' 
Hals bei der Geburt Von der Näbelstlinur uWiscSlttia-^ 
gen war, beobachtete, glaubt, däss dl^^erlfe'tzte^mi:'^ 
stand nicht ohne Einflnss auf die 'EiftiVÄüng dei sellieh' 
sei. Weadt führt in seinem Wetke ib^r' die Klödei*. 
krankheiten das Kephalaematöm 'gar'üi^clit iß ein<5be-'* 
sondert Krankheit auf,' sondern* gteb't ?rer'\lei' iiil ^. 2i2^ 
abgehandelten Scheitel^eschVnilsilf *'Atit ; Neugeboriien^ * 
(Caput süccedaneum) in, es w^rde'bfei ''einer s'chw^e^if^ä 
Geburt jeder TheÜ davon böftllcfe,*^ dte^ Geschwü&t 
trete gewöhnlich als eine weiche, Breia^ig anzOTüA- ^ 
lende aiif, gebe dlsm Köpfe 'selbst' dutcli' Aiikdehnunj^ ' 
der KopiT-Bedeckungen eine ganz 'atfäfei^j^ Fbriit, vroiüit'^ 
Terschiiebungen und die in der netiereii* Sieit näliöi^/* 
beobacliteten Blutgeschwulste unter dem Pericraniülü' ] 
gepaart seien, welche jedoch auch ttaiÄ "IM^teü 'iS!«!-'*^ 
buHeti VorkSimen, und oft ferst 114 bis? 4aSfetÜttid^n' hkcfc * 
derselben beohddbtet wiürden. Alsr 'veV)^nldssf6^^tJi:|^ ' 
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Sache. dieser Ges^^hwülste übßrhaifpt g[iebt epr a^, einen 
DnicK, weicien.der^ im,kIcin^p.^B,^,<^en. lange ei^ge- 
drängte Kppf erleidei wpd^rcji . einß, Erweiterung der 
]M|unaunfff[n^ jder Cef^sse a^ die. beiijiingiAide IJr^ach^ 
der jEU'scn^iDungen Ifei-bei^efuhrt werde« J. F. Osian-; 
der' lehrt, 'e^ ^on^me^ a)i de« Köpfen Nengeborner 
vier verscljipden^, .nicht mjit der.gewöhnfichei^ Kopf- 
gesc^wfdst zu vprwjpcfc^jjl^n<fe, GjeschWuUte vor,; 1) ge- 
WoliniiicheB<enlen.SugilIatioqen^ 2) entzündliche, heiase, 
gesnaqptQ oder, harte, ' nicht . fluc^uir.enfle .Geschwülste ; 
3i ^fictu^rende Blut-Kppfgp$c.|^Yüist(E;,, wie. sie unter 
lanawief'ig09^ Geiurten Si}tf f^in^m o()er^dem,anderu Schei- 
te|n>ei€iej( iie^tea aü andern, Stellen entstehen ; uif^.^) 
jau^hiffe Abscess^ . . ^us , veri^i^achlässigten Geschwiilsten 
der] ^ipctfii oder afiderif A^^'t: I^^^^f^^^ scheint er das 
K([^heJ^ei|ipatpin ^Ui^^ als Fplg^ sc^bwerer Geborten 
anzusehen..— SchneeoiaQu. betrachtet als Praedisposi- 
tion,Z|i diesem jD^j^l ein lockere^ allzuschlaffes Anlie- 
gen ^ej| Peric^aiiiun^ am Ki^ochc^. w,as n^m^entlich 
beji^.zu, schnell ^efoornejx^ kleinen, in ihrer Entwiche- 
lu^g und Reife zuruchgebliebenei^ Kindern, vorkipmme, 
da. .erfahrui^gsge^i^ss . ,4ie Yerbinduis^ zwisf^hen Kno- 
clfpn^a^t pn.d^|fi^j9ch,e^ -W® t^^ weniger innig erschejine) 
je entferntex^die,!Jfi:ucht von ihrer Reife sei; Ansser- 
defUr gehören, bfiejbijfr eirbliche Bediti^ngen, constitutio* 
ne^ fl^xi^u^SjBy; ^^1^ \Y$^e Alter und KranJkheiten der Al- 
tejjj,, * i)i^ s^la^i^ y^p^^/inde. iA der G^eqd ides 
Pg^ic^rqiiium^ fc^nj^^n , jje^^ rj^^chen pnd* ptarjkgi?, durch 
d^Qi'^^if der, ei;f |^en ,Ref^lr«ti/7^ verbundenen erhöhten 
^fflÄ^^WS^ W.i'<?8%Sl^^ bedingten Andxtog des 
BliijJtSj^keinp^ gepÄ M?t9">, ^^^ ^^ 

%PWW?ir Pfi??fr^^^>u.^»^t*ß: .d^s K^iplfaMp^i^^pm 
**ä-M^ iPfl*i?^{»sgl^ J»^**Ä^Wfp°i?n.<?pt>Vitep^ stark«;: Druck 
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desshalb werde die Ges£h\v]Ql$t. ^lUfA fiq^^istfp in ^pr, 
Gegend der kleinen Font^neU^ .bepbi|chtet|. da di^r 
Pankt bei der Gebart anerkaimtenn^ssen dem wenj^- 
steu Druck ausgesetzt sei. — Paul l>abqi$ glaubt^ da^s 
in der noch UDTollkoinmenen.Ossi^caiißa f|er Scjia^i^y 
knochjen der IVeugebori^n die, l|rspdbLe ,5511 A^fl^ ^f^M 
Es laufen nämlich dieKnocheitfas(eri;^.,|v^. 4l^^ 
rositäten der Scheitelbein^, aü Ceiitrp aus^eheii^dy rall>« 
mälfg divergireud nach dejr Perij^Wie ,.^e$ 1(lXxo^^%^, 
unter der Form rieben einander ;^eli^gener Fs^f^^p^. 
zwischen ihnen aber blieben fßiae fi:eie Spalteq|> C^if , 
nicht so laiiff aber auch nicht ao ,dick als der Kuocheai* 
wären. Dabei verhielten sich die S,9heitolb^ipe. wiev 
spongiöse Maschen, und seieo. vp^n einer befle^tcK^dep^^ 
Quantität Bluts durchdrungen. Drück^ nipo nac|h,,^jtr-,^ 
fernung des Peric^raniums und der durf^^^^f^. i\u)[ ^(^[ 
eine l^eite!, so. trete aus den S^ltchf^a, d^ ^^8i?i?M 
gesetzten Fläche Blut hervor.; Pasjpiut wjerde..iv^|)-^^, 
rend des Liehens durch die, diebeideii Fläch w\bjer^ 
kleidenden Membranen, Pericranium und« 4ur^ Mflbter«» 
zurue^^ehalten ; werde ■ aber eine dei:s^lbea att<qh ^^f^\\ 
in einer kleinern Ausdehnung abgelös^t^ so könn^.cla-^ 
darc£ ein Blut-Erguss bedingt werdi^ii,. ^^ff^ J^9^f^ui 
teahiBit sich nach der^ grosseren^ pdei^ gtjr.iflgerep;.jj^s-j 
dehnung der Haut- Ablösung richte. . Die . !^ntsiebuii^ , 
dieser Ab trenniing aber leitet Dubois entjWeder. ypp,, 
einer auf den Kindskopf wirkenden ,Ge^alt bei. (dni^tt 
schweren Geburt, von dem Gebrauch, der ZaQge. odeif^ 
von , einer . ursprünglich , zu schwache^.^ .Verbindiingj 
zwisclien Knochen und Knochenhaut, wab^i. selbst td^r. 
gewöhnliche Blut-Andrang die AblQSjung .^n eifizelnen . 
Stellen zu bewirken vermöge, endlich von Kranjkheit 
des Küochehs, welche die Verbindung der Knochep- 
haut scnwächen oder den be treffen den. Gefa^ss- Apparat , 
verletzen könne, ab. — Von hoher Wichtigkeit sc^ei-, 
nen'^^mir die von Valleix im- Journal hebdoxna.daire 
des Progres des Sciences m^icales 1835. Nro. 50 u. 52 
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niedergelegten Ansichten, denn ist die Zahl der von 
flitti * beiöbtfchtfetAi 'iCephaiaematome auch beiweitem 
irifcht^W ^ross'aK die vieler ändern ilr,zte, so kann 
ifiktt Wlettänd eiüö feeiiiale AüffkssuDg und scharfe Un- 
tci*stlchiingsffab'i' ätiSpirleehen, und die für seine Mei- 
nto^Aorgebi-afchtcte Griiiidfe verdienen gewiss eine ge- 
naue Bl^l^cÜtüng Wtid sdrgsäkne Prüfung. Er hat beson- 
dcfrs auf ' die Bflaiiti^ der SchädeÄnochen beim Fötus 
R^ifckdiM* geiiÄdriien^ >hd die Beobachtung gemacht, 
däks''äie Tabtfla lirteraa zuerst entsteht, auf derselben 
dtir^ • lahlreiche sich häufig kreuzende ' Gehlsse Kno- 
chiiifibi'eri abg'esetzf uiiä die Bjiploe {ym diploe rudi- 
4ii^ritäi*e) gebildet 'Mrd, Ätiletzt äVef auf diesem ge- 
fSAiteichcü' Geti^elbe 'die Lamina externa (une couche 
de feÄBslaiiüe cbinpiicte qüi constliiiait.la laijle externe) 
eiytlieiJrif/* «liV teÜ ä^er' Geburt 'haben nur die Stel- 
leö' ^o Äc»%Safe'r ; b^efiüden, ' diese di^ei Stufen der 
IGiOTl»ehbild%feg*'e¥teich*^ die übrigen Stellen des* Schä- 
dds jedoch' b'eniiaeü sich wenig§ten§, die ersten /vier- 
zehfa TTage liach' *dei' Giet'urt, oft" länger, auf der zweir 
töhStufö, d.' h:"'es*'efxistire nur ilne ausgebildete Ta< 
hxAit interna, "ferner 6ine an Arterien reicht Diploe 
' rricilmentäfr^; aber iloch keine Tabula, externa, Hie- 
^ ndth itiefni'^Vall^ix', d^iss bei Ausübung eines DruckjBS, 
besbndfers *eiries zrrkelformigen,^ a,uf eine solche Stelle 
fdife^^ Schädels J die üuf bis zur zweiten Ossificatiöns- 
sttif^ gekoiämeh ist, das Blut aus der Oberfläche des 
Kiiöchens h^iVörzusickern suchen werde, und dass 
' alsdann, wenn durch, den Diruck selbst oder besser 
durch die Gewalt des Blutes eine leicht ablösbare 
Stelle^ des Pericf aniums sich abtrenne, die Flüssigkeit 
sich unter dieser Membran ansammle, sie noch mehr 
trenne und dadurch ein. neues Hervorsickern veranlas- 
seii könne. Talleix fand bei seinen Untersuchungen 
über' die EntWickelung ^d^s Schädels bei einer grossen 
Anzahl von Köpfen Netigeborrier eine Ecchymose zvä- 
schen dem Knochen und ihrer äusseren Membran. Nach 
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seinem dar Soci^t^^uatoirnque geg^beQraB^.ricIitds: QCr 
(mj^rtdieseljbe^^i^ii. Qbfire];i,T)bieiI,:4^ BJapfes in ,^imii. 
Strecfte voi^*3.bis 3 Vi ÄoJJl JLänge. uod :2 hi§ 2}/^JL{:^\, 
Breite^, "wird von, der Sutura sagittalis d.wc]^$q^pit|^p,. 
erstiieckt sich auf l^piden Seite» 4er^elbeii läogp.^^^^ 
oberen Bänder der Scheitelbem^,. upd. ist!; ^^f .^ß|%( 

rechnen beträchtlich^ mehf ausg^äeh^f,^^s.jauf didm^lUih. 
keu j sie fehlte in einem Falle h^ei eia^m . Zi((^iUing$^ 
kinde, von welchem^ V^Ileix nic|<t jivii^ei ob .e^.d^f^. 
zuerst Qder..-let2^ebQriiei war. ^Er ;^rneuerte seif^ jt^nh'i 
tersucliuügec^ .die. ihm nicht j^q^ügpn^ ^are%.J^^ji.v28: 
Kindern, di^e sichjn.^^^ Alt^r^ %yf\f^^ß,^[^i4,^, 
Tag^n. beiEan(\fi^,.|iijd^ Wd bei I7 derselben, ^i^figfhyn. 
mose.'^.UnteJC.d®!^ U an.deyen,befa|idenj|sjw>h 
Hng * YPA ,#n ^r^^ denen, .de^r. eifle mit{^^m^ 

Steisg voraiige|>9r^n, yv^r^ %y9;ei[2Lndev^ h^üep^^s^^pi, 
ein ..Ait^r ;V9n 40 Xa^^^ erreicht^ ,; Voiip^eii IJ.j^i^^^ 
d^^n ha^tt^^n .li ^Qii.grösatp» Jhßil ^r J;^)^ s^pism^r 
auf , *<iemj ^ jre^pljf.^n , ^beilelbeiue j ;l^^i ; 2jWjeH,an^i;^ft ^/fi^gl, 
di^^Ecchymos^ljOftf .be}}Un Scheitplbeipf3n.^^M,^gr^fl[§fl 

Sc%ib.lb€ifi,^;^^usge.^hptei> ,bfii^49". ^w#):*«^t^fti^ff^>V- 
so.. wenig;. ^§fena,u cis^cppi^f^ipt, ^^^^.jmJ^.ßi^fi^lis^ 
nicht.^^'^p^^^.^^ .b^stiniipen \fir,ipq^h.^ei, . Piei-S^f^sj^i, 
Läng^ .betr^^i;, g JSpllj^und eiue» halbeo, ^}^tef,.gi:5?!^«li 
B^eHe^ 2 i^pU S^^iDieQ- einnialjwaa: i^ie nur If/gi ?pllr 
lang.uqd 1. Zoll breit^ 4u den üb^igeu Fällen ij^/rr^^ie.^ 
Mttelgros^^. .vqriianden, .dcfhjfäl^z, dw»...giR(ii»e$CTi>: 
Maasse. .^In ^\v:^ ^Falle^ war d^e^Eoc^ au|^,d^; 

Os ocjpipitis bis jtur Protuberaiitia, pccipitaUs , ,f ^t^RiR^-» ,^ 
Er hat diese .Ecichynjtpse noch 35.Tag;e nach der Ge-. ;. 
burt gej^eh^nf . keins der Kinder, bei welchen ^r ^s^ . 
niiQht fand, .^frar jitnger ^Is acht Tag^ mit Aitsn^hj^iß..! 
eines Zwillings, bei dessen Schwester sich eine 4eutnil 
liehe £cch}^in9se ,5|^igte/ Die. jl^arbe der Ecchyijqpse 
war ^ bald in^hr. violett^. baW mehr. o4«;r weiiige];^^^!!^!) 
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g!^öKttli'eli6» xteidsfes AnsseBteki. Die* Iftesöbäffenltiöit 
dtefil - tinter ' dem Peric^ramum liegenden Zellgewebes 
iMr*«6br verscbiedfen'; bisweilen i^ar es "gleichförmig 
roöiy' olme Ändemng^ seiner äbrigen Eigensctiaften ; 
g^WöMKdi, war es dicker^ leicht zeri'ei^sbar, lagth^il- 
W^iife küf dtaL'Knochen. theilweise auf dem Pericra- 
nifr^^iMt^ 'der F\>rtn kleiner rother riinder Kornerchän, 
und hatf(6 das Ansehn einer diinnen Schicht Jolianiiis- 
Merget^e; in drei Fällen war das GeWebe so mitBIat 
iHMe^füfit^ das^ es Iclicht ausgedrückt werden konnte^ 
in ziVeieii gar nicht qi^hr erkennbar, geborsten und 
darciü- eiäe 'Si^&ikht d&nnflüsisigen Blutes, den Anfang 
d€J6^^Ki^lfal)a^matöni^, ersetzt.' Als Ütsdcke dieser Ec- 
dijjrtnose* beti-ftchtet Talleix den zirkeHormigen Druck, 
d^ det* Bfuttermünd auf den Kindskopf ausnbtj da- 
dtt^tih-'sM'^S'aüch erklärlich, warum^ bei dem zuletzt 
g*tr^*i ZWÜIi^iskinde keine Ecchyiose beobachtet 
\i*ftair' Et- Defalt nun, dieselbe Ursache kdnne ja ^ach 
dMnT'^G^ä^Ä^ delrEi^Wkung entweder eiüe blos ein- 
Ud^'^öth^ dderisine deutlich^ Kiffittration, oder 
eiüe Z4riitöi^irg de^ Gewäb^s nebst Bllduirg eiüer Blut. 
schiSt^«^ ehiffecftl, als Ti'erfeü Grad d^r Stufenleiter, das 
Kc^1ftiä^M<^ä Mb|reticrani^tn ^Hf eugen.' Auch seien 
dfi^' SteBeä, ' an deneä tnäu die Isinfkchefibcliymose am 
ha<ifi^^kn'ißhd^, geradb diejenige^ äenen man ^däs 
Elephatäiemätörn beobachte. Drucke! mkif deü Schädel 
eittiÄs; 'WÄugiebomen,/so' sch^tie obethälb des Schei- 
t(A9eifi1i«Hcket^ am meisteb Bhit ad^^ hief- belRnäen sich 
dt^8 * bdei- tifer ; öffnitngen, durch ; wäcW aiiV deYi f a^< 
geifäd<fe' ^dufchgekenden GefilsseÄ ^gröslsci^ Bfiitsiropfen 
hemrq^lll4n ^nd- hiei^ tri^nnle d6h* a^ifc däS Peric^M^^ 
nill^ ain'lerchresten 1<^. Kleine Keph!ailaemd!(;6%e fünde" 
msiW'dessrhalb i^ucfr gewahnlich oBeibalb des'^<^heiti^ll* 
beit(hbckfei-ä. ^ \ 

♦-«s^wSbWef'tnclrt^sdi^fer sehtf' 4ieSeA 'MÖf tait^fe- 
tlxAtki^;^ Ähüi Wfti'^ igfe 'huUtdcklicSi teitfe'Äe; nicht' 
etm mi^AbM^im^^ Mt^mmakixMiibtik üb^r die" 
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Inüde^ besa^g^^ pni]^ci(^( i4)4if»0:^U io)irdji6^.ve«ngar> 
wicht jf^A jx4t ätiiUi^^in^gir]^ Mb0i?gf)heiiM' AUb Jlf^W 

fttlirepj; ei]^^9]^ci4%'M9IQlb(S9A dM Übel» «In :¥ililMiik: 
primae Cai;»fqK9^tiqi)ji$ «^d«irt 9)fll Kvs^heif des Eo\^^ 
«md behaup(|i^i},, d9«ß><fSn|i«ii9? n^^hingtg iwtb 4tm Gb^i 
burt s^ij odery[S|fB);v$9«^|i ^dep Aai(e;^f$B!6^^ftf stettMz^ 
einen inc^br p^^r ^vm»9ig^. hedeiit^ndeil Eitaflntsvlnif^i 
die Entst^li^ag.des^ißlbepi'i^ip.MxIVf^QA* fdr :di»!»ei«^> 
Annabme idie, JQiepj^chCifuilS >m ?ap;rfii)benKSQ]ie^^ daas^I 
die Krankbeit gröMUuU:bfäsfii)jtt;h^s«br . leichten i tindir 
rasch verlauf ejden G^burtf 9: b!em^rlU;:iat|. !and fernto;. 
dass einige an d<^r unraitt^lbar ii9icA>dfffi0ebiir4i wiAhrk 
gei^ommen^n G^chwuUt de^ p^i^i^berischttoXitfobheq^'/ 
ring deutüch g^fitblt zQ. haben .terdidiMrii,'!'wair>'eiiieit' 
schon längte. Ddfier derniKfra^hbcAt ?lv^ttftad';iA8# W^ 
tos}^ben& .bfemj^miden-mQ^c^' so IsbMit { slQhudkig^^g^'i 
ancl^.picbf ,11^ Abrede . stellet!^ dass fötridili. entg^^oa^b; 
g^setete Aieinnag ebe^nfaMl wjichiig^GriiDdcl vMluigciliiu 
Unter diesen mpcbte iob smeFst dij&.bereilsirilMNr er««: 
wähnte . Tbc^t^a^e anfüht^n^ dass* das KephaliaeiiiAtoiBi> 
vorzng^wßi^e b?i Kindejcn beobachtet wordcq: «li>^i de-»»' 
ren Mutter ^zi^m ^er^t^n JMlal^/ gebotren ^h^Mii« .Es .istir 
mir ni^J^t b^Mhnt, dass man Bildvogsfehktr, BUdnogSM' 
Henfii|iungen bti .Erstgebornen, häufiger als; bei AJMkiani 
Kiniiern .g9^ebe«^»hatf . ttn4.;diii^4e')dooh^auch . wohl biNt . 
zimLehiQ^Q seint;d9ss, weant beide Altera dn'jeine«itktSf«-'i 
tig€a[i9<zeugm^fäbigeiii.AUer 'siell befinde«^ gerade daS). 
erstgebQtne Kind^oft dasi Prodvi^ der stär)(stenXiebev 
anch d^p. .moglicihat yoUendeten!Grad der Bildung;«!«', 
reichiep möchte^. Betrachts man. dagegen den Vorgang :i 
dejt; G/^i|^t> .$o^ Jaulet: sich nicht :verhennen, dass zwi-^^* 
söh^p^,dqr).jer$te9. NÄederkunfi; nnd.den folgiendcm eimi) 
Up^rgrihi^d: ivl^M^iiiebittbaf' i$t, indem nainentlinh. düo. 
bei4$^f^/$ten ,^b|||ti|i^if>d€inKbei£ntg«Aaräni^im3liMi 
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wdAia laiggagmer v^l^lMfetf; ' 1>«fK!]HFtiitermu^^ noch 
nidbt) "dtii^h frühere' CeburleU' Yorb^r^itiet,' erschlalR:, 

Weiiu laldA almir^ -n^ich 'TalMk^^' An^icb't, der zirkelfor- 
miSg^Umdcfdtk jM^'ttermüiHl^'^ifte Ecdtyiiiase, und als 
]iidiM«n lihradderselft^nf doi» Ke]»]^Mf^eiMtom bewirken 
B^i ii mÖcAte 'siii^rgf nücteBtttrei^Mü '^in, dass \virk- 
Ikii "wk. dum ?MttHl^hiMd«!^%lD' 1>e»fetitend^rer wahr- 
n^liimba^er <Brti<sk- 'auf iefä ^Aitgmfi^liiüdsiheil aus- 
gbbbtHimrdesL }|aiili*> Dt^'ab^« IM'iis l^h buf die Lehre 
eittes ' dep gi>ö^tMi'€rel>uF«^hieIfel<' des' »'deutschen Vater^ 
laadbs^r'^iMk'Nafe^^raußliei^äflt'iM der schon 

iiK5jabi?ß*li&i9 ib seillöin^y -Möekers Archiy Bd. V. 
Heft 4; enthalteben 'bc^f^Hlten' Aufsatze: t)ber den 
M:e)ih«iiisinu9 dlfer^>Gbb«rt^ S. 488 und folg. auf eine 
eifedthiiüiliclie Anisefawtfllong der Köpf^Bedeckungen 
attAneiiffiKnng«ii^«Iit hat und Folgendes darüber sagt: 
»Cfitf IliUei?'6ie&^ bald Nachdem der Muttermund ange» 
fms^^MV^uh ^u oilhen, unter gewissen Umständen 
(d«!D^'iausfuhFliche Darstellung hier zu weit abwegs 
fiiliren ^rde) eine Anschw^Uiing der Kopf-Bedeckun- 
ges^ Wid.cbe beimHiVeiteren Fortgänge der Geburt, wo 
der<<lbrtterffiund seinen Stand,- seine Richtung,' und 
hiatriederum der Köplf seine Lagd g^g^^ ihn ändert 
uJ' s. wf, allmälig wieder verschwindet, doch auch bei 
weiter! gediehener Vergrosserusg der Muttermunds- 
Öfifimg, obgleich weither werdend, noch einige Zeit 
fühlbar ist. Diese Geschwulst beffudet sich bei der 
KopCkg«, WoTon hier die Rede ist, (li Lage) auf dem 
riBchten Scheitelbeine, nahe am oberen* Rande dessel- 
ben,* &f t in; gleicher Entfernung von den beiden Win- 
kehi; auwrilen erstreckt sie sich auch mit einem klei- 
nen Theile über die Pfeilnath hinaus aurf -das andere 
Seheitelbein. Ihr Umfang 'richtet sich naeh der liVeite 
der Mnttermunds-i^fibung.« In ^iner Note giebtNae- 
gele» niiii'-noch an, ddss diese Gegichwulst Torzuglich 
bei^^UEvsl^baarebden beobachtet w^rd^ bei Mehrgeha- 
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r enden : aber y lieaQ^dei^: dann, wo. nur wNiig^^^KnloU- 
wass^r yorhanden^. o4eir; M^q^dle^ tu früh . abg dfiMim 
sei, überliaupjt da^ tro dar ^Kopf auf dem «ntereii 6e- 
bärmatter-*Absclmitt fest aufMigey ad.er.6icli genf li jan 
üm.anschmiegei ferner bei Vnjciacbg'iebigkeit und &pmr- 
niing des !Mal;terii|uiid^ die auch ausser 4er ViMie 
fortdauert UQd a|if fehlerhafter Thätigkeit bäruhty 1v^ 
durch denn die Geachwulst eine grössere Höh/e erhaj- 
te, und fester, praller werde.. Naegele hat in s; Lehi^- 
buche der Geburtshülfe Aufl. 1. §. 263. diese Thatsftche 
wiederholt, . 80 wie wir weiti&re Nachweisungen über 
dieselbe bei Naegele d. J. (die Lehre vom Mechanis- 
mus der Geburt, 1838. §. VII*) finden. Dieser giebt 
der in Frage stehenden Geschwulst denlVamei), E^ste 
Kopfgeschwulst, wie es übrigens auch schon J^iite^ele 
d. Vater b. c. that, im Gegensatz gegen :4as c^put 
succedaneum, die er Zweite Kopfgescbwulst.^jennt« 

Und wirklich habe ich in der gröasui^ ^ iQK^ir- 
zahl der von mir beobachtetet Fälle grfu^dM, da(S$ 
der Muttermund sich nur langsam geöffaet hatte, wie 
mich die Hebammen auch ohne mein Befragen anf 
das bestimmteste versichert haben, und ^ss entweder 
nur wenig Fruchtvi^asser vor dem Kopfe sich befand^ 
oder dass dasselbe zu Anfang der Geburt , abgeflos- 
sen war und sich gar keine Blase gestellt hatte. Es 
kann alsdann die Geburt nach vollständiger' Eroffr 
nung des Muttermundes rasch, ja selbst übereilt von 
Statten gehen, und also das Kind ohne Caput sucee«. 
daneum zur Welt kommen, dennoch aber durch die 
Einwirkung des Muttennundes schpu ein hinlängli- 
cher Eindruck auf den Kopf gemacht sein. Dass aber 
wirklich die von' Yßlleix beschriebene Ecphymose 
vorkommt, davon habe ich mich in einigen .Fällen, wo 
mir die leider nur zu seltene Gelegenheit zu Theil 
ward,' in den ersten Tagen bach der Geburt . verstor- 
bene Kinder zu öJSnen, auf das deutlichste überzeugt. 
Tndem ich diese Zeilen niederschreibe, liegt das 
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pklbii^ 6cli«itelbdtt eines föiif Täg^ttlt g^wötbenen, und 
tAne'^da^ssioli vorher bedetfteiHte' Ktakkheits-Erscliei- 
nnngen gMe%t hallM, irön dtin Äitemintt^Betittodtge^ 
tändeMA Itiodes, vor mir. -Bei der sehr ititeressanten^ 
ttAitntAnem g^eschäfzten Frentid« uzrti CölVegdn^ WLetra 
Dr/Berbh. Langpenbeck gemnebteti SedSöti, welche nn- 
vAdeiA^lich darthat, dass da^ Kibd Öürcäif Dnieir der zu 
gr^stsen Thymnsdriise gestorben v^r, fanden i^ic^ auf 
der oberen Hälfle des reebteii S'eliieitclbeins inehrere 
liieine Stellen von verschiedener 6r5Sse und !F6i^en, 
detfen der Kmoehen selbst durchaus fghltt-^ dk$ hiiii^e 
ober^ Viertel des Scheitelbeins thet ü^t y6^ eiüetätiii^ 
kelrotben, noch jetst ganz u^verfin^erl äicbA>at^ F%r- 
lyungy während ^erubf ige Knochen sein nefrmales Aus- 
sdxen liattel Pericraniüm aber üärd dura ItTater \ra- 
«eb dnrdiat» fest liiit dem Knöcheln vferb^ädeh, und 
nur schwer aVtreunbar. A^f dem etitgegtege^^^t^en 
gklieitelb^lbe War nur ein^ gf^ringe 'Kothnrig ^ichU 
bar. Die Hebamme/ eine geschickte ¥tän^ auf de- 
teti Aussagen ich mich verlasi^en konnte, versicherte, 
dUis Kind sei thit der kleiö6n Fontanelle nach links 
und vom, also in der erster! Lage, uhd nicht sehr 
langsam, - geboren, obgleich die Mutter eine Erstgebä- 
rende war. Es drängt sich aber nuh natürlich noch 
die Frage auf, wie es denn zu erklären sein durfte, 
dass ' die Kopf-Blutgeschwulst nicht' häufiger beobach- 
tet wird, da eine langsame EroiTnuog des Mutter- 
mundes doch keineswegs tu den Seltenheiten gebort; 
und hi^r bleibt mir freilich nichts aber, als mich der 
Amricht Schneemannes zuzugesellen, dass eine zu lockere 
Verbindung des Periciraniums mit dem Schädel zu 
dem Übel prädisponircf. Dass aber bei einigen Kin- 
dern diese Verbindung fester, bei einigen weniger 
innig, und wieder bei andern lockerer ist,' lässt sich 
in der That erfahrungsgemäss nachweisen, ohne dass 
ich jedoch wagen mochte, auch dafür einen Grund än- 
2Higeben. . Ist nun diese Disposition liicht vorhanden, 



so entsteht eine 8iisip(e, skh oi^hcgd^' w«^|gp|r/rMfh 
wieder Terlierande J^c^cl^yipos^ji >^rd aber ijas .P^ci- 
cranium abgetrennt, ^in B,lut-£rga$s unter d^^MUiey 
das Kephalaen^tpjrn. Zur ApnaJune dieser Aia^si^ hujt 
mivh^ besonders folgender, mir vorgekommene C^\)^ti^ 
fall bestimmt. . - , . 

Vierte Beobachtung. Die Ehefrau des Beckefr 
meister Lx. hieselbst, 40 5ahr ajlt^ eine. der coqmlea- 
testen Frauen, die ich je gesehen habe, hatte; bereits 
sechs Kinder, das letzte yor neun. Jahren geboren. 
Während ihrer ^siebten Schwangerschaft hatte /sie ^U 
. bei weitem grösseren Beschwerden . als in allen iriUi0- 
ren zu kämpfen gehab t^ sie hatte ei^en sehr starkjBii 
Hängebanch, ihre Schenkel war^ ödematöa zu eiQeia 
enormen Umfange angeschwollen^ und die Bespiratju»pi 
war in so hohem Grade erschwert, dass die Scbwao* 
gere l^achts nur sitzend hatte schlafea können. Schwa- 
che wehenartige Schmerzen hatten $ich scbpn in 
der Nacht vom 22sten auf den 23sten October 189$ 
eingesteUt^ indess erst g^e4 Abend de» 23sten, 9iß 
der schwer erreichbare Muttermund bereits vx . depr 
Grösse eines Thalers geö^net gewesen, war die Heb«' 
amme herbeigerufen. Diese hatte sogleich erklärt, 
dass sie den vorliegenden hochstehenden Kindstheil 
mit Bestimmtheit noch nicht zu erkennen vermöge, 
Abends 9 Uhr aber, als sie ihn fur^ den Steiss hielt 
und die Bespir^tions-Beschwerden bedeutend zanahmeii, 
meine Hülfe verlangt» In dem AugenbUcke aU ich in 
das Zimmer trat, sprang während einer kräftigea 
Wehe, die nur wenig Fruchtwasser haltende Bla6% 
und die sogleich vorgenommene Untersuchung er^ah^ 
dass der Muttermund voUkonmien gieöffnet war, diui» 
Kind aber in der zweiten Gesichtslage (Naegele's er^ 
ster G. L.)} Gesichtslinie im zweiten schrägen Durch«* 
messer, Kinn vorn und rechts, Stirn hinten und linkss» 
mit tiei^er befindlicher rechter Gesichtshälfte sich zuir 
Geburt gestellt hatte. £s trat jet^t eine kttrzfi Pws^ IR 
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d«n Wehen -ein, bald erschienen <Iieselben jedoch mit 
-nbüer Intensität' '^ideder, ;die rechte Wange mit dem 
rechten Mundwinkel ^kam ziim Einschneiden, und 
etwa dreiviertel Standen nach meiner Ankunft war die 
Gehurt eines sehr grossen, starken, apoplektisch schein- 
todten Knabens beendigt. Durcli 3Iut-Entziehung aas 
der Nabekchnury kalte Überschläge über den Kopf, 
tr.s. w. erholte sich derselbe bald. Er war 20 V2 Zoll 
iang, wog 9 V4' Pfuild ; Diagonal-Itopfdarchniesser be- 
trug &V4 Zoll, der Längendurchmesser 4^4» der per- 
jiendiculaire ebenfalls 3^4 und die Schultern waren 
5% Zoll breit. Schon hatte ich meine täglichen Be- 
suche bei her vollkommen gebunden Wöchnerinn ein- 
gestellt, als sie nlich dm siebten Tage nach der Nie- 
derkunft zu ihr zu konimen ersuchen liess, weil sich 
um Kopfe des Kindes eine Geschwulst befindie. Zu 
meiner Verwunderung sah ich auf dem rechten 
Stirnbeine und zwar zwischen Tüber frontale und Su- 
tara sagittalis ein etwa taubeneigrosses Kephalaematom 
-mit schon deutlich ausgebildetem Knochenringe ^ dass 
da^elbe schon seit 'mehreren Tagen vorhanden gewe- 
sen war, unterlag wohl keinen Zweifel, indess hatte 
es die Hebamme, die täglich selbst das \Kind gerei- 
nigt hatte, erst an diesem Morgen beim Waschen be- 
merkt. Bei den verordneten Kataplasmen schien nach 
einigen Tagen die Beule flächer zu werden, dann 
aber nahm sie wieder an Spannung zu, wesshalb das 
Blut am ISten Tage durch einen Einstich, den ich 
hier, um keine stärkere Narbe zu bekommen, dem 
Schnitt vorzog, entleert wurde. Nach etwa 24 Stun- 
den war die Geschwulst von Neuem angefüllt, uhd 
musste wieder entleert werden. Der Knochenring 
war bis zum dritten Tage fühlbar. Die Heilung er- 
folgte erst nach etwa acht T^gen. Der Hausarzt 
Herr Dr. Erhardt und Herr Professor Marx haben 
ausser mir diese Kopf-Blutgeschwulst beobachtet, und 
Herr Land-Physicus Dr. Stromeyer war bei der Er- 
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öSnvmg zugegen, wa» Mb b^oa4ei^4etAtlb beiMlII^ 
gen für nicbt überfläisig baU«^ V#«l wie bereite fgiki 
ber beiiiierkt, von viele» Jbn&ten; dae IPoxkommm de» 
Kepbalaematdms auf «ädern SteUen ale anf > dm 
Scbeitelbeinen durcbaes geleegnet. i/rixA» 

Wenn irgend ein Fall das« geeignet iat^* Cks di^ 
Ansiebt Yalleix'a» das$ dnrob einen zirkelfönaigw 
Dmck des Mutterninndes die Kopf*Bhitge»ch^9inibt alft 
böcbster Grad der Ecobyrnoa^ gebildet werde, M spt^ 
eben, so ist es gewiss, der eben niitgetbeilte. Der^ 
Muttermund war bei der gegen Abend erfelgten 
AnbuDit der Hebamme nocb sdbiwer zu eüreu^eni 
und erst in der Grosse eines TJtalwi geöffbet gewe^ 
sen, obgleicb die Weben scbon die vorige Nacbt be- 
gonnen hatten, es war nur wenig Wasser vor dem 
Kopfe^ der nocb bocb etand, es batte siöb das Gesiebt 
in der zweiten Lage zur Geburt gestellt, wo also 
das recbte Stirnbein dem Muttermunde zugekebrt ge- 
nasen wpr, und eben.anf diesem^ Stirnbeine fand sich 
uadiber ein Kepbalaemaitom* Das» der Mnttehnund 
sieh hier langsam .eröffnet^ obgleich die Mutter znm 
siebten Male niederkam, mochte dem Umstände zu* 
zuschreiben sein, dass sie zum letzten Male vor 9 
Jahren geboren hatte, £s füllt übrigens * diese An^ 
siebt eimgermassen mit der Schneemannes zusammen, 
wenn derselbe annimmt, dass durch Mangel an Gegen- 
druck gegen ^den Kopf die Erglessung erfolge, ^den 
gewöbulidien Sitz der Beule in der Gegend der klei- 
nen Fontanelle aber daraus erklärt, dass hier der 
dem Beckeneanale zugekehrte Kopf den wenigsten 
Widerstand finde. Wird eine Gegend des Kopfes- 
gegen den erst wenig geöffneten Muttermund ge- 
drängt, und nicht durch vieles Fruchtwasser die Ge- 
walt gebrochen, so druckt das untere Segment des 
Uterus auf die im Umfange des Muttermundes gele- 
genen Theile des Kindskopfes, während der im Mut- 
termuLnde selbst befindliche jeden Widerstand ent- 
(6. Band, a-Hfeft.) 19 
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h%hti^ 80 wfo Mdl ks dem* «b«^ erafibiten Fall das 
KephiiaetfMitoiif« Mf ^tfeiki^ dem 'MutUnnunde zogekedirt 
ftWWMMtt reeMea Atimb^ne ^^^iklet liatte, enläleht es 
kei dei^ ersiia Sokädellage a»f dem retchten, bei der 
zweiten aber -anf .- deiii HdIuo {Sohi^feibeine, als dem 
Tkeile das Schft^la^ der bei diesen httgeu dem Orificio 
Uteri zugewandt i»t Uftd die Erfohrwig lehrt ja auch, 
dats das Übel a«f dem rechten Scheitelbeine häufiger i^e^ 
sehen wird» ab auf dem linken) wie ich di^s bereits 
frfiher angelährt habe. Leider TeriQiseen wir in den 
meisten Krankengeschiditen nicht allein die Angabe, 
itt weicher LAgs sich der Ko|»f znr Geburt gestellt 
halte, sondero wir finden sogar nicht einmal immer 
autgezeichnet, anf welchem S^dieitelbeine sich die Ge- 
schwalst befand. Oft mögen auch die Ärzte nicht im 
Blande gewesen sein, tcki den Hebammen genauere 
Nachweisung^n aber den Gebnrtshei'gang zu bekomnuen. 
Ehe ich zu den, dieser Ansiofat über das Entste- 
hen des Kephalaematöms widetöprechenden Thatsaehen 
komme, die ich nitcht mit Stillsdiweigen übergehen 
darf und will, muss ich nur noch mit wenigen Wor* 
ten an Valleix's ftehaiq)tung, dass znr Zeit der Ge- 
burt die Tabula externa Cranii dherhaupt noch fehle, 
und erst nach etwa vierzehn Tagen gebildet werde, 
dai» Blut aber mib der freiliegenden Diploe hervor- 
sichere, erimiern. Man sollte denk^, dass es sehr 
ieicbt sei, die Wahrheit oder d^ Ungrund seiner An- 
gabe zu entscheiden, dem ist jedoch nicht so. -Bei 
wiederholten Untersuchungen habe ich mich weder 
von der Richtigk^t demselben äberzeugen, noch 
mit voller Gewissheit das Gegentheil finden können. 
In der Gegend der Scheitelbeinhocker kann man mit 
gi^sser Deutlichkeit beide Knochenlamellen, und zwi- 
schen ihnen die Diploe erkennen, je weiter von ihnen 
wird aber die Sache immer unklarer, obgleich mir 
auch die beiden Tafeln zu existiren schienen, und nur 
die Diplofi unkennlicher * vorkam, wesshalb ich die 
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Entscheidong gepbtef en Untersodbem) nameiitlich abet 
den Anatomen und Physiologeti anheinstette; jeden* 
felis aber wäre es wünsebenswerth, dass- dieselben 
über diese, soviel mir bekannt, durchaus neue Assevw 
tion ein auf Untersuehnngen gegründetes Vrtheil ab«- 
gehen mochten. Gegen diejenigen aber, welche die 
Quelle des BInt-Ergusses in einer Rhexis eines od^^ 
mehrerer Gefässe fitiden, muss ich noch anfahren, diss 
Dieffenbach nnd Valleix in mehreren flQlen von Kop£. 
Blatgeschwnlst die Gelasse injic^rt, aber niemals ^eiv 
vissen g6|iinden haben» . •< , 

Obgleich i<^ nnn hier offen erklärt habe, in wie 
weit nnd ans welchen Gründen ich Talleix's Meinung 
über die Ursache und Entstehung des Kephalaematonfs 
theJle, so darf ich mir doch auch nicht verbehlen, 
dass 'eiciige wichtige €>ründe gegen diese Annahme 
Torgebraeht werden können. Unter diesen iKhre iefc 
als den vielleicht noch am leichtesten Kti b^eitigenden 
Einwurf an, dass man bisweilen auf beiden Scheitel«- 
heinen Kopf-Blutgeschwulste g^lftinden bat. Diese 
Beobachtung liesse sich indess mit der ßrldInmngsBct 
wohl dadurch vereinigen, dass man annähme, es sei 
in ^ ein^m solchen FaHe nicht sowohl ein Scheitelliein 
aHein gegen den sich eröffnenden Muttermund gif. 
drangt, sondern der Stand des Kopfes^ sei so gewei^fr, 
dass 'die Pfeilnath den Muttermund mehr oder w^n£- 
ger in dör Mitte durchschnitten, und» der asirkelWf«- 
migd* Druck beide ^hefMbeine getroffen habe. Ant^ 
hat ja Välleix öfter bei Sectienen die BcehyfA*>^ 
auf beiden Scheitelb^nen, aber diftrcii die PftUnath 
getrennt gefunden. Dadurch möchte sich noch öine 
zweite, wiewohl igelten beobaditete Thatsache «rhta- 
ren lassen, dass nämlJch ein Kephalaematom auf dem 
einen^ ubd eine gewöhnliche Köpfgeschwulst (Caput 
sncceSaneum)- auf dem entgegcngeset^ften Sdieitelbeine 
geAitiden wurden. Qurchard sah ' dies fünf Mü). 
Hier dürfte' ttnzmielHii^i sein, das« An&ngs beide 
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Scheitelbeine g^gem den Matterinuiid gedrängt waren, 
das8 es aaf dem vorderen nnr zur Bildung der Ecoby. 
mose kam, auf dem hinteren aber, weil das Pericra- 
nium daselbst lockerer, am Knochen heftete, dieses ab- 
getrennt, und Blut darunter ergossen wurde, im wei- 
teren Fortgahge der Geburt aber sich noch an dem 
Kum Einschneiden kommenden Theil des Kopfes, also 
an den hinteren oberen Viertel des vorderen Scheitel- 
beines der Yorkopf bildete. Man kann --sich aber 
leicht biä Leichen-Öffnungen jung verstorbener Kinder 
davon überzeugen, dass wirklich bisweilen das Peri« 
cranium an einzelnen Stellen inniger mit dem Knochen 
verbunden ist, während es an andern mit grösserer 
Leichtigkeit abgetrennt werden kann. Gdit aber die 
Geburt, nachdem beide Scheitelbeine dem zirkelför- 
migen Drudce des Muttermundes ausgesetzt waren, 
sich aber an dem vorderen nur eine Ecchymose, an 
dem hinteren^ aber der Beginn des Kephalaema toms 
(geringer Bluterguss mit Abtrennung des- Pericranii) 
gebildet . hatte, naek voUkommner Eröffnung -des Mut- 
termundes rasch von Statten, so kommt es nicht ziir 
Bildung des Caput succedaneum, und es befindet sich 
dann die Kopf-Blutgeschwülst auf dem Scheitelbeine, 
welches nicht zum Einschneide kam. d'Outrepont 
war bei zwei Geburten gegenwärt%, wo das rechte. 
Scheitelhein vorlag^ das Kephalaematom aber sei- 
nen Sitz auf dem linken hatte. Es bliebe mir nun 
noch der Versuch darzuihon uber^ wie sich die 
Entstehung dreier gleichzeitig vorkommenden Kopf- 
Blu<jg[eschwulste erklären liesse. In diesen, so viel 
mir bekannt, allein von Burchard und nur bisjetzt 
beobachteten Fällen, befand sich auf jedem Scheitd- 
beine ein jKephalaematom, and eip drittes auf dem 
Hinterhaupte. Hier durfte anzunehmen sein, dass 
sich das Kind so zur Creburt stellte, dass seine vor- 
dere Fläche der vorderen Gebärmutterwand zugekdirt 
war. Naegele, hat uns gelehrt, da^ die 
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als Zweite bezeichnete Schadellage mit der kleinra 
Fontanelle nach vorn und rechte als solche nur äus- 
serst selten Statt findet, und um mich seiner eigenen 
Worte XU bedienai : »so selten ist, dass sie unter Tan- 
senden Yon Gebarten nieht ein einziges Mal yorkommti« 
Es geht "vielmehr diese Lage aus der sogenannten Drit- 
ten, grosse Fontanelle yprn und links, kleine hinten 
und rechts, herror, indem sicK der Kopf um ein Vier- 
tel seiner Längen-Achse dreht, und aus' dem ersten 
schrägen Durchmesser zuerst in den. queeren, darauf 
aber in den ^zweiten scbrSgen tritt, dann aber -das 
hintere obere Viertel des linken Sdieitelbeines zum 
Einschneiden kommt. Ebenso ktoif in seltenen Fällen 
bei TorHegendem rechten Scheitelbeine die grosse Fon- 
^tanelle Tom und rechts, und die kleine hinten und 
links sich befinden, wo aber gemeiniglich ^in der Be- 
ckenhöhle der Hinterkopf Ton hinten und links nach 
vom und links sich bewegt^ und das hintere obere Vier- 
tel des rechten Scheitelbeines einschneidet^ dass aus- 
nahmsweise bisweilen diese LageQ sich nicht verän- 
dern, und dann das eine oder andere Stirnbein (ge* 
wohnliche 3te und 4te Lage) zum Einschneiden kommt, 
ist bekannt Denken wir uns nun den Kopf mit der 
grossen. Fontanelle nach vorn und links, das Kinn da- 
bei auf die* Brust gedruckt, so dass der • Hinterkopf 
tiefer als die Gegend der grossen Fontanelle steht, 
den langsam sich ofifhenden und gespannten Mutter- 
mund stark nach hinten gerichtet, so kann dessen zir- 
kelfSrmiger Druck gleichzeitig die hinteren oberen 
Winkel der Scheitelbeine und das Hinterhauptsbein 
treffen, und dadurck ein dreifaches Kephalaematom 
veranlassen. In dem von mir ^beobachteten Falle (s. 
Fünfte Beobachtung) stand, als ich zur Gebärenden 
gerufen wurde^ die kleine Fontanelle vorn und rechts $ 
Burchhard beobachtete einmal drei Kopf-Blutgeschwäl- 
ste nach der ersten Sehädellage, und dann, durfte an- 
%waiAm€a sein, dass diese aus der sogenannten vier- 
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len hervorging; das audere Mal war die Kiudeslage 
unbekannt geblieben. 

Nicht erklaitn kann loh. mir die Falle, in .denen 
das Kind mit einem unteren Theile seiner Längenacbse 
Toran geboren, dennoch aber ein Kephalaema^om auf 
dem Kopfe gefondep wurde. Naegele theilt einen Fall 
mit, den Fischer beobachtet hatte, wo das Kind mit 
den Füssen Toran geboren war; Meissner sah das 
Übel nach einer Extraction an den Füssen entstehen | 
Yallrix beobachtete eine doppelte Blutgeschwulst nach 
einer Steissgeburt, und auch Heyfelder sah bei einem 
mit dem*^ Steiss Yorangebornen kräftigen Knaben ein 
Kephslaematom auf dem rechten Scheitelbeine. Den 
von Hüeter erzählten Fall trage ich Bedenken, hieher 
to zählen, vi^il es nicht unwahrscheinlich ist, dass 
durch einen Fall, den die Schwangere erlitt, das Kind 
cdne Fissur am Margo lambdoideus des rechten Schei- 
telbeines bekam, in deren Folge das Blut* Extravasat 
entstand« 

Bevor ich die Aetiologie des K^halaematoms ver« 
lasse, kann ich nicht umhin, die Ansicht Osiander^s 
d. y. noch einmal aufiftunehmeti, der dem Gebrauche 
de^ gefensterten Zange die Schuld der Entstehung des 
Übels zuschreiben W-Ul. Eine gevrisse Ähnlichkeit 
zwischen der Wirkung des Muttermundesi und deije- 
nigen der gefensterten Zaoge^ auf den Kopf, ist meiner 
Überzeugung nach nicht zu verkennen« So wie das 
untere Gebärmutter-Segment ein^a Kreisdruck auf deu 
Kopf ausübt, der gegen den sich öffnenden Muttermund 
gerichtete Theil aber jeden Druck entbehrt^ so wir- 
ken auch die -Rahmen der Zangenlöffel drückend auf 
die sie berührende Fläche, während der in dem Fen- 
ster befindliche Theil von Druck frei ist. Wenn, nun 
ein Druck, den der Muttermund gegen den Kopf aus- 
übt, im Stande ist, eine Ecchymose zu bemricen, warum 
soll es nicht ebenfalls, durch die Zange geschehen kön- 
nend Es möchte also weBigstens nicht ninm%lirh 
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sein, 4as9 die Zange, oboe da^i mit ihr eine upr in 
Geriflgsten rob^ ]Kraft angewendet iffntiAei li^#ni| Uffr 
ders die Dispositiicm izar Krankb^it^ W Ipckeres Anr 
liegen des PericvaniiuBe» am ScbiMlel» v^cband^ i$^ 
anf die Bildung der Kopf^BliitgiMeb^^let Einfinff 
hätte. Dann wärde^ der Regel nach» 'das Kcybalaemfir 
tofli gerade an der Stelle vorbomaien, wo der "LaS^ 
der Zange lag; indess könnte di^ Geacbwmlst diea^ 
Gränze aucb überschreiten, weil, wifinti wehrend 4Q|r 
Entbindung rieb nur erst ein kleiner AnC^ng Innerbalb 
des Fensters gebildet bätte, dorcb das berrerquellendf 
Biet sieb die Beule nacb der Ricbtiing bin vrei^w W^ 
debnen würde, we das Pericranium am leichtesten TOtai 
Knochen trennbar ist. Es wird . gegen diese meine 
Annahme der Einwarf vörgebrapht warden. kpnnei% 
dass in den von verschiedenen Gebnrtsbelfern bisher 
mitgetbeilten Fällen^ wo Kephalaematome bei Kindern 
beobachtet worden, die n|it der* Zange zur Welt ge^ 
fördert waren,, die Geschwülste' gerade an solchen SteU 
len vorgekommen sind, die von den S^angenlöffeln nicht 
berübrt wurden; dadurch ist aber die Unmöglichkeit, 
dass die Zange dieselben zu veranlassen vermöge, keiu 
nesweges erwiesen« Würden beschäftigte praktische 
Geburtshelfer uns ihre Resultate und Erfahrungen 
mittheilen, so könnten wir gewiss auch über die AetiOr 
legie dieser Krankheit bald klarer urtheilen. Übrl> 
gens kann es m^r keineswegs in den Sinn kommen 
den gefensterteu Zangen die Möglichkeit dieser Wil^ 
kang auch nur im Entferntesten eutn Vorwurfe aia 
machen; ihre Vorzüge vor den nicht gefeoeterten sind 
zn sehr begründet und zu allgemein anerkannt, als 
dass sie desshalb irgend ein Tadel zn treffen ver* 
möchte. 

Das Kephalaematom vmrde früher für ein sehr 
bedeutendes Übel gehalten Und ^ie Pri^nose für das 
Kind rm Ganzen ungünstig gestellt. Michaelis er» 
klärte die Krankheit für in bohem Grade 
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ntä /ineiiite, dto Kind Verde oft erst nach mehi^ren 
Jahren das Opfer dieses MIssgesckidkes. Er Tersi- 
cbert, bei FaletU in .Maitand drei bis Tier Schädel 
Ten Bjbkdem gesehen zn haben , die theils fraher, 
theib Später, sogar erst un zweiten Jahre daran ge- 
storben wären, und wo sich die Verderbniss aber den 
grdssten Thcü der Scheitelbeine erstrecht gehabt hätte. 
Dass Tide Arzte diesei; Ansicht huldigten, ist bekannt, 
nnd der Ton Plenk der Krankheit gegebene Name 
spricht deotiieh genug dies ans, wenn er sie als Ec- 
^yraoma Capitis recens Natorum cariosnm bezeichnet 
SaUreicfae Beobachtungen haben aber seitdem^ gelehrt, 
4ass diese Besorgnisse übertrieben Traren, und bei ei- 
ner passenden Behandlung das Leben des Kindes nicht 
kieht gefährdet ist, nnd wenn gleich Hencke noch 
lehrt, die Cur sei oft langwierig und das Übd mei- 
stens tödtKch, so Tersichert dag^egen der hocherfahrene 
Cftelius, dass er keinen Fall kenne, wo eine sich selbst 
überlässene Kopf-BlntgeschTruist irgend einen Nach- 
theil herbeigeführt habe. Und Tdrklich ist anch die 
Vis medicatrix Naturae, wie hinlängliche Erfahnmgen 
bewiesen haben, im Stände, ohne alles Zuthnn der 
Kunst die Krankheit Tollständig zu heilen , wahrend 
auf der andren Seite auch nicht geleugnet werden 
darf, dass bei einer unzweckmässigen Behandlang dies 
{^bels, oder unter ungunstigen Verhältnissen, ein 
»ehr pder weniger bedeutender Nachtheil fnr das 
Kind entstehen kann. Ausser Zerstörung der unter- 
liegenden' Knochenplatte (und Burchard sagt: »Qnod 
ad ossis cranii ipsius a tumori occupati formam et 
strueturana attinet, senper et in leTistimo casa certo 
morbose alSeetuni fuisse Tidimus«) hat man Entssnn- 
dung und Eiterung der Geschwülst gesehen, auch ver- 
sichern mehrere Hand- und Lehrb&cher, dass das Kind 
abzehre, die Kräfte desselben allaiälig schwinden, und 
es unter CouTulsionen enden könne. Jedenfalls möch- 
ten solche Nachtheile nur bei langer Dauer der Krank- 
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heit sa bescnrgea «em, das Kephalaematom aber in den 
ersten Tagen nach der Gebart nberali keinen bblen 
Einflttss haben. Andi b^i der grdssten Kopf-BIutge- 
schwolst :vrird dem Kinde nicht so viel Blut entt^gien, 
dass ihm Warans irgend Schaden erwachsen könnte. 
Hr. Dr. Fulda in Offenbach theilt in SieboId*s Jour« 
nal Band VI. Heft 3. Seite 538 und flgd. einen Fall 
mit, wo ein in der 22sten Schwangerschafts -Woche ' 
Ton^ einer 27 Jahr allen, kräftigen, wohlgebildeten 
Frau ohne Kansthnlfe mit dem Kopf voran gebomes 
mannliches Zwillingskind einen Riss in der Kopf- 
Sdiwarte des rechten Scheitelbeins , ans der viel Blnt 
hervorquoll , mit auf die Welt brachte , und meint, es 
sei diese Trennung wahrscheinlich durch Berstung ei- 
ner äusseren Schädel -Blutgeschwplst bei der langsam 
von Statten gehenden Geburt^ bei welcher der Kopf 
zvirei Tage lang hinter den Schaambeinen festgestanden 
hatte, bewirkt. Die Abbildung des etwa eine viertel 
Stunde nach der Geburt gestorbenen Kindes vrird da» 
selbst mitgetheilt Ich enthalte mich über diesen in- 
teressanten, gewiss unendlich seltenen Fall eines jeden 
Urtheils, Und bemerke nur noch, dass bei der Section 
das Pericranium auf dem* ganzen Seitenbeine unver- 
sehrt und so fest auf dem Schädel anliegend gefunden 
vnirde, dass es nur vermittelst des Abradirens von dem- 
selben getrennt werden konnte. Demnach war hier 
auf keinen Fall ein- vdrkliches Kephalfiematoma suh- 
pericranium vorhanden« 

, Wendel wir uns nun zu der Art un<I Weise, vne 
die Natur diese Krankheit zu heilen vermag. ' Eine 
eigenthumliche Art, wie sie sich selb$t half, beobach- 
tete A. Gaurrail. Ein schwächliches , zwei Monate ' 
altes Kind hatte seit der Geburt auf dem Schläfenbein 
ein so grosses Kephalaematom , dass es kaum^mit der 
Hand umfasst werden konnte, da stellte sich von 
selbst unerwartet Nasenbluten ein, wodurch theils 
flüssiges, theik geronnenes Blut entleert wurde, und 
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di6 Geachwabt Tenthtraari. Der Fall ist ntilieeth^t 
in der I^resse ikiMioale 8« JaiUat 1837 Nto. 64. Der 
^ewoh&lichste Weg, den die Vift mediealrix Matirae 
zur Heihmg eiuachlagt, ist 4ie Raaocptiou des BlaU. 
Nachdem, die Geachwabt ihre <j^x^ erreicht hat, bleikt 
aie bakl kürzere bald längere Zeit unTerändert stehen, 
Und Terschvindet alsdann ganz allmalig, so dass nach 
den d6rähei^ nätgetheiitea Erfafamngea nach etwa drei 
bis viel: Wochen das Kephalaematom nicht mehr u 
bemerken ist, und wobei die Gesundheit des 'Ki&des 
nicht im Geringsten leidet. — Cihelins hat ira 4teD 
Bande der Heidelberger klinischen Annalen Seite 501 
und flgd. und in s. Handbuch der Chirurgie Band l 
8. 163 und 154, auf eine eigentbümliche Metamorphose^ 
deren die Kopf-Bliitgeschwulst fähig ist, und die ihm 
zuerst im Jahre 1814 Tprgekottmpen war, aufinerkaam 
gemacht, und zwei später noch beobachtete Fälle* L c. 
genauer mitgetbeilt* Im 4ten Hefte des 6ten Bandes 
d, Hdb. Kl; Ann. & 540 und 541 erzählt er, dass er 
dieselbe wiederum in drei Fällen gegeben hat Das 
cbarakteriaÜ^che dieses Ausganges ist, dass die Ge- 
schwulst eiüe besondere Elasticitat bekommt). Ter« 
.gleichbar mit der beim Eindrucken einer metaUeaea 
Platte, eine eigentbümliche Crepitation beim. Drück 
hören lässt, und laaletzt eine gleichmässige Fertigkeit 
wie eine Exostose erlangt. Chelius meint, dass diese 
Veränderung, die übrigens vor ihm keib Scbriftsteller 
über das Kephalaematom angegeben hat, in Yerdik- 
kung und allmäliger Ossification des aufgehobenen Pe- 
ricraniums bestehe. Auch glapbt er, dasis die. von F. 
B. Osiander geschilderten krankhaften Knochen -Ge- 
schwülste, bei denen der Knochen in der Diploe an- 
gesi^hwoilen, die obere Lamelle aber locker und erho- 
ben sein soU^ und von denen Osiander ia seinen Be- 
obachtubgen (Tübingen 1787) S. 236 einen Fall nebst 
Abbildung Tab. 1«: Fig. 5 mittheilt, nichts weiter 
als diese DfetamK^rpbose der Kopf-JBlutga^chwulst seifl* 
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SowoU Oslanders Besehreibimgi iirie die «igeMne Ah« 

bildung sind nicht im Stande gewesen, mir.di^ Sache 

Uar m madien. Dagegen liegt der Schädel , der mit 

der Osiandersohea Sammliusg EUgenthum des Uasigea 

Entbindoogs-Institnts wurde, und dessen Ansicht; ich 

der Güte d^s Herrn Professor Von Siebold . Y^rdaj^kei 

Tor mir. In seinem I)andbuche der Eipktbindulkgskanst 

Baad 2. Abth« 2. Seite 214 iß der Aiunerk* sagt Osiaa* 

der davon« »Das Kind hatte diese Gesehwülst mit wir 

"Welt gebracht^ . und war mach einem Vier te^ahre 

im Findelhause gestorben, tf Wbrati es gestorben^ dar« 

über fehlt eine genauere Nachweisang« , Auf der an 

dem Schädel befindlichen Etikette steht voa F« Q«' 

Osianders Hand geschrieben: Graaiutn pueri teprtio 

post partum taiease moritui, eiAgalari fotttaa^Uarum ^^ 

traordinariarumet spongiosa ossitun parietaliittn sitmt^ 

l^ra memorabile. Auf deafe linken Seheitelbeinit, .8 .bis 

flLinien von der Kronnath ^ nach, yo» .ä bis 4 U* 

nien, nach der . kleine Fentanelle 3Su^ 6 lAt^u von 

der Pfeilnath, und 4 bis 9 Li^ieet rtmdet Ijambdaf 

nath entfernt^ beipetkt man eine 1 ZoU 11 Xiidea 

laisige, und 1 Z^l 2 Xiinien breite, länglich. ^Tule Kr^ 

habenheit, die gegen den übrigen Kttetehen iiicht .iMhr 

als eine halbe bis ganze Linie in der Höhe betragen 

möchte. Die Farbe an dieser Sitelle ist etwa^ dunkler 

als die des übrigen Scheitelbeins. Die.Substana des 

Knochens ist an derselben nicht wie übrigens strahl 

lefcilSrmig, sondiem es erstrecken sich die vom Tuber 

parietale ausgehenden Strahlen nur hU »it Gränad 

der Erhabenheit, auf dieser selbst aber sieht matt wii 

derljOupO) Und^ selbst teit dem . unbewaffneten^ Auge 

eine Menge kleine feine LokshefeheHy und «ter Ki^ochen 

selbst ist einigermässen siebartig., wie ihn auch Osiv 

andcür beaehreibt. It der Mitte befindet sich eine sie« 

ben Liniekl lange uttd 3 Linien breite^SteUe^ an ^eL» 

cbet* die obeife JLamelta fehlt;, yon dieaeif a«s. kanb 

man mil lioichts^^kifit eine) dtou^. Messerklinge: iiOHer 
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die obere Knodten-Lamelli sdiieben, 'und sich uber- 
zeag&iy wie dieselbe in dem ^ossten Theile ihres 
VmfvügeSf namentlich nacih den Seiten hin, nur lose 
anf dem darunter befindlichen Knochen lie^ wahrend 
«e nach vom und nach hinten schon fester mit ihr 
verbunden ist. ' Ausserdem befinden sich in dieser 
oberen Lamelle mehrere kleine rissartige Einschnitte, 
von denen sich %Wßi etwas grossere von der Mitte 
w^B gegen die Pfeilnath hin erstrecken.. Die an der 
Stell^i wo die obere dünne Lamelle fehlt, befindliehe 
Substanz des unterliegenden Knochens ist etwas be- 
staubt , und lasst sich zur Schonmi^ des einer öffent- 
lichen Anstalt^ zugdiörigen Präparats nicht »o genau 
untersuchen, wie mir dies wünschenswerth wäre. Aof 
dem rechten Scheitelbeine , etwa 7 Linien von der 
Pfeilnath und einen Zoll von der Lambdanath ent- 
femty befindet sich eine kleine Stelle , ungefähr Tfl| 
der Grosse eines Groschens , an welcher der Kno^Uw 
Susserlich unbedeutend erhaben erscheint, wahrend, 
wenn man durch das Foramen magnum sieht, und der* 
Schädel dem Lichte zugekehrt ist, die Knochentafd 
hier offenbar etwas dunner und durchsichtig ist^ ein 
Verhalten, ^ welche Oslander 1. c. für ausseror' 
denilicke Fontanellen erklärt, und dafqr den Na- 
men Fontanellae Osianderi vindicirt. Bei einer Tor* 
urtheilsfreien Pr&fung habe ich für mich die Über- 
zeugung gewonnen, dass auf dem linken Scheitelbeine 
ein gewöhnliches Kepbalaematom seinen Sitz gehabt 
hat, welches vielleicht nicht weiter beachtet, der Na- 
tur öberlassen ist^ nnd dass diese auf die von Chelins 
bezeichnete Weise das Vebel zu beseitigen suchte, 
das Kind aber, noch ehe der Yerknocherungs-Process 
vollkommen beendet war, wahrscheinlich irgend einer 
andern Krankheit erlag. Es möchte die obere, jetzt 
locker aufliegende Knochen -Lamelle nur diese Kno- 
dken-Neubildung sein ; diese hatte sich aber noch nicbt 
gehörig angelegt und mit dem Schidelfcnochen verei- 
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xägtf weil noch ni<;ht alles Blül resorbirt war, wie 
deaa auch Oslander eraählt, eia rothlich salziges 
Wasser zwischen den beiden Lamellen gefunden asn 
haben. Sonach theile ich die Von Chelins ausgespro- 
chene Meinung durchaus. Ob der Defect in dem 
Knochenplättchen , ein durch die L$nge der Zeit 
(Oslander hatte, wie die Etikette besagt, den Schädel 
im Februar 1782 in Cassel präparirt) entstandener 
Sttbstanzyerlust ist, oder ob bei der von der Periphe- 
rie nach dem Centro sich erstreckenden Knochen-]^eu- 
bildung die mittlere Parthie an der Ossification noch 
nicht Theil genommen hatte, muss ich um so mehr 
unentschieden lassen, als die von Oslander gegebene 
Abbildung die Sache durchaus nicht aufzuhellen im 
Stande ist, ja es fast schwer halt, das dargestellte 
Scheitelbein mit dem vor mir liegenden Präparate für 
identisch zu halten. Wenn ich j/edoch dp erstere 
für wahrscheinlicher halte, so geschieht es aus einem 
doppelten Grunde, einmal nämlich, weil das Kind in 
einem Alter von drei 'Monaten gestorben ist, in die- 
sem Lebensalter aber, wie aus den gleich mitztuthei« 
lenden Beobachtungen henrorgeht, der Yerknöcherungs^ 
Process sich wohl immer schon über den ganzen Tu- 
mor erstrec&tf fur's ändere, weil die Ränder hier nicht 
so dünn sind, wie dies wahrscheinlich vor Vollendung 
der Knochen-Neubildung der Fall sein würde. 

Auffallend ist es mir übrigens gewesen, fast in 
keinen Aufsatze über die in Frage stehende Kratik- 
-faeit, diesen gewiss merkwürdigen Heilungs - Process 
der Natur, aufgeführt zu finden; ja die mitgetheilten 
Beobachtungen sind bisher nur so sparsam, dass es 
nicht uninteressant sein dürfte, wenn ich die Fälle, 
die ich in den verschiedenen Schriften gefunden habe, 
hier genauer mittheile. 

Schmitt theilt in der Übersicht der Vorfalle in 
dem Entbindungs - Institute der k. k. medicinischen 
chirurgischen Josephs-Academie vom 1. Nov. 1816 bis 
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letzten Oct. 1618 einen Fall mit, der mir ganz hiefaer %u 
gelieren scheint. Es wnrde einKepbalaematom nach 
GöHs Methode mit Lapis cansticns betupft, und i^ier- 
zehn Tage lang ohne sonderliche Yerandernn^ auf 
diese Weise fortbefaandelt. }>Die GesehM^nlst selbst 
aber terlor die Schwappung, ward Anfangs knisternd 
wie ein Emphysem, späterhin pergamentarti^, wie die 
dünne, elastisehe Hirnschale bei manchen zartorgani- 
sirten , besonders frühreifen Kindern , endlich derb, 
knochenhiirt und unbeweglich mit einiger YenDinde- 
Tung ihres Volumens , die in der Folge noch merkli- 
cher wurde.« Die Sache wurde der Natur ftberlassen, 
das Kind blieb wohl, und nach sieben Monaten wurde 
nur noch eine grossere Wölbung des Knochenstückes 
wahrgenommen. Schmitt mein^ nun, dass das tinter 
der Geschwulst gelagerte, durch das Gewicht des aus- 
getreteneip Blutes anfluiglich eingebogen gewesene Kno- 
chenstftck, nach Resorption des Bluts durch eine Ton 
iseiner elastischen BeschaiSenheit ausgehenden Schwin- 
gung in die Höhe gehoben sei, was bei der, Tielleicht 
durch Blutmoderation oder den tiefer .greifenden Ab- 
sorptionsact vermehrten Dfinne des Knochens leicht 
habe geschehen können. Meiner ^Überzeugung nach 
war hier nur der Toti Chelius geschilderte Aasgang 
'Zugegen. 

Kraus erzählt in dem Berichte iiber das Resultat 
der LeichenöflFnung eines in Folge zweier Kopf-Blut- 
. geschwulste gestorbenen Kindes im' sechsten Bande 
der Gem. D. Zeitschr. f. Geb.-H. (1831) Heft 3 S. 
38t: »Auf dem rauhen Knochenringe, der dieses Ex- 
travasat, eine kleine Strecke gegen das Schläfenbein 
hin ausgenommen, rings umfloss, war die Knochenhant 
fest verwachsen; an einem Punkte des oberen Randes 
schien selbst eine ganz feine Knochen.Lamelle, wie an- 
geflogen, die innere Fläche dieser Haut zn bedecken.^ 

Hoere sah mit Rudolphi ein zwei Jahr altes 
Kind, bei welchem gegen die Kopf -Motgeschwalst 
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Btckts geschebtiiy 4iese kaige niiverünilMrt gcUandet^ 
und plötKlicIi ttAt iiacbfolgend«r JErb^hung des unter- 
ihr be&idHdi gowesenea Knacbens verschwundeti -wtcriy 
nnd bei dem man noch damals eine grössere Wöibwig 
des linken Scheitelbeines beobacbtote. 

Gageon hat in der Gazette des Hdpitaux «inen 
Fall, den er «im Mävz 1833 beobachtete, mitgetheilt, 
nnd seine. Beschreibung ist so charaoktieristiscb , dass 
ich seine eignen Worte anführe, y^ Di^ jours plus tard 
je sentis dei petites pointes osseuses qui totstes par- 
taient de la cireonfdrence, et convergeaient vers nn 
centre cominiin, passant sous la peau ei au-dessus. de 
la tmoenr, dont la saillie dtait k peine sensible. 
Bientöt les pointe^ osseuses s'^taient multiplio^ k lixK 
fini, et plusieurs d'entre« ellesse touchaient par leurs 
extr^it^s« Enfin, dix semaines apres la naissance^ 
la tomeur avöit compUtement disparu, et ä:ait r^^m* 
placke par une bosse parietale tr^s bien ossifie^ maia 
un peu plus saillante que celie du cdii oppos^. « 

Hr. Professor Ed. Yon Siebold hat , vrie er mir 
mündlich erzählt hat, in der, Entbindungs- Anstalt in 
Leipzig bei Jörg einen ganz ähnlichen Fall gesehen, 
und auch Naegele hat diese M%taniorphose der Kopf- 
Blutgeschwulst beobachtet, was er in einem Briefe- 
an Yelpeau erwähnt; 

leh lasse nunmehr den Ton miip beobacht^en Fall 
folgen. 

Fünfte Beobachtung* Die 33jährige Ehefrau des 
BuchdruchergehülfMi Burchard hjeselbst, eine kleine 
aber kräftige Erstgebärende mit rigider Faser, hatte 
seit dem 8. October 1838 in Weben )Bugebraoht^ die 
EröjBTnung dee Muttermundes war unendlich langsam 
und unter heftigen Schmerzen^ von Statten gegangen^ 
eine Blase hatte sich gar nicht gebildet, und Frucht- 
ivasser war, nach Versicherung der 'Kreissenden wie 
der Hebamme, überall nicht abgeflossen. Am 11. Octo- 
ber Morgens 8 Uhr ward meine Hülfe nachgesu^^hi. 



280 

Die Gebaarendd war sehr unriiliigy warf sich bestän- 
dig hin und her, ihr Gesicht war geröthet, der 
Puls harty gespannt und frequent, es war heftiger 
Durst zugegen, die Temperatur erhöhet, der Leib bei 
der Berührung sehr empfindlich. Die Geschlechts* 
theile waren heiss, trocken, der Oluttermund Tollkom- 
men geöffnet (von einer Blase war nichts zu fühlen), 
der Kopf stand tief in der Beckenhöhle mit niassiger 
Kopfgeschwttlst, die kleine Fontanelle nach yom und 
rechts gerichtet; Wehen waren gar nicht mehr yor- 
handen. Der Wehenmangel war offenbar bedingt, 
dtirch lange Dauer der Geburt, wahrscheinlich auch 
durch zu frühes heftiges Blitdrängen der Kreisa^ideii. 
Ich machte eine Yenaesection von Jidi, gab innerUch 
Borax Gr. xv mit Nitrum Gr. v alle V/% Stunde, und 
liess, Injectionen Ton Althaeadecoct mit Ol in die 
Scheide machen. Doch bliieben diese Mittel ohne Er« 
folg, das Caput succedaneum nahm bedeutend zu, und 
Nachmittags sah ich mich umsomehr zur Beendigung 
der Geburt mit der Zange genöthigt, als die Kreissende 
für das Leben ihres Kindes in hohem Grade besorgt 
war. Die Operation selbst bot nichts besonderes dar, 
war indess unerwartet schwierig; das mittelgrosse 
Kind, ein Madchen, kam scheintodt zur Welt^ und gab 
erst nach etwa lV4stiindiger Anwendung von Wieder- 
belebungsmitteln die ersten Lebenszeichen von sich. 
Am 14. October Morgens wurde mir bei meinem' Be- 
flfuche berichtet, das Kind habe eine Beule auf dem 
Kopfe. Bei der Untersuchung fand ich auf der oberen 
Hälfte des linken Scheitelbeines, etwa einen halben 
Zoll von der Lambdanath entfernt, eine nicht sehr 
erhabene, etwa.zwei Zoll im Umfange haltende schwap- 
pende GeschwiUst, durch die man jedoch an- mehreren 
Stellen den Knochen durchzufühlen im Stande war. 
Von einem knöchernen Ringe an ihrer Peripherie war 
nicht eine Spur zu entdecken.^ Es wurden aromati- 
sche Überschläge verordnet. Am folgendem Tage war 
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die Geschwulst diffaser, aber so tiel Aacher gewoi^- 
den, dass ich glaubte, es werde die Resorption tu 
Stande kommen, und die Überschläge fortzusetzen 
rieth. Am /18, October dagegen hatte sich die Ge- 
schwulst- wieder erhoben und war grosser geworden, 
so dass sie in der Länge 2V2, in. der Breite 2 Pari- 
ser Zoll mass, und hatte etwa die Stärke eines Hüh« 
nereies. Am hinteren^ Winkel besonders fühlte man 
jetzt deutlich den Knochenring. Von nun an vergrös- 
serte sich die Geschwulst nicht mehr, die Fluctuation 
war trotz ihrer Spannung sehr deutlich, der Knochen, 
riog bildete sich in- der ganzen Peripherie Tolikömmen 
aas. Die Überschläge wurden bis zum 21. Oct. fort- 
gesetzt und an diesem Tage das Kepfaalaematom mit 
dem Bistouri eröffnet. Es flössen etwa zwei Unzen 
' schwarzes, nicht coagülirtes Blut aus. Der Tom Peri- 
cranio eiUblosste Knochen war glatt und unversehrt, 
aber auch nach der Entleerung der Knpchenring noch 
deutlich zu fühlen. Da sich noch mehreres hellrothes 
Blut hinterher ergoss, wurden itf kaltes Wasser ge- 
tauchte Leinwand -Compresschen übergelegt, worauf 
die Blutung bald nachliess. Tags darauf war diö 
Wunde scdion so verklebt,, dass um das in geringerer 
Menge wieder angesammelte Blut zu entleeren, es nö- 
thig war, dieselbe am unteren Winkel mit der Sonde 
wieder etwas zu eröffnen^ worauf ich "durch saiiftes 
Streichen etwa noch einen Esslöffelvoll hellrothes Blut 
entfernte; Hierauf füllte sich die Geschwülst nich^ 
wieder. Es entstand, vielleicht in Folge der kalten 
Überschläge, eine geringe entzündlidie Attschwellntig 
der Kofif-Bedeckungen, die sich jedoch am vierten Tage 
schon ganz wieder verloren hatte. Die Wunde War 
unter der Zeit' per primam intentionem geheilt. Der 
Knochenring war bis zum Augenblick der Anschwel- 
lung der Weidbtheile f&hlbar, nach deren Vcrischwin- 
den- aber nicht mehr zu bemerken. — Einige Tage vor 
Eröifüting dieser Kopf-Blutgeschwulst entdeckte' ibh 
(5. ftand, 1 Heft.) 20 



auf dem Kopie desselben Kindes aoch zwei Kepha- 
Uemßiome, Beide hatteu offenbar bereits mehrere 
Tage existirt^ di^ der KnochenriDg bei ihnen .scbon 
yollkommßn ausgebildet war, sie waren gewiss nur 
der Beohacbtnug entgangen; wie dies aber beider 
täglichen Besichtigung dos Kopfes möglich war, kaua 
ich mir nicht erkläien. Das grössere derselben, mehr 
nierenförmigey hatte seinen Sitz auf dem hinterea 
oberen Viertel des rechten Scheitelbeines, war etwa 
\}/^ Zoll Inngi und 1 Zoll breit, d^bei aber so flach, 
das» man b^i massigem Drucke den Knochen durchfüh- 
len konnte. Da» kleinere mehr runde, etwa Vi ^"'^ 
im Durchmesaer haltend, befand sich auf dem Hinter- 
, haiiptsbeine, fii^ etwa 3 Linien unter den Schenkeln der 
Lambdanath an, und erstreckte sich über die Piotu- 
berantia pccipitalis ext^na,. wxir dabei aber so ge- 
spannt, dasa man den unterliegenden Knochen nur 
dann zu unterscheiden im Stande war, wenn Bi9n an 
der Peripherie einen stärkeren Druck anwandte. Bei- 
de Kephalaematome wurden ebenso wie das erste, 
mit aromatischen Umschlägen behandelt. Der nach 
der Eröffnung des ersten gemachte Yersiich, das Blut 
^us den beiden anderen in die geöffnete Beule her- 
^^j^rzudrücken, war fruchtlos, und dies bewies deutlich, 
dass eine Communication zwischen den verschiedenen 
Ckischwubtcii, oicht Statt fand. Nach sechs Tagen be- 
m^&tkie ich »lerat an den grössten der beiden Kepha- 
laematome di^ ^genthümliclm von Cheüus beschrie- 
beiie Metaa^ftorphAse. An der Peripherie derselben fühlte 
ich strahlenförmig von dem Knochenringe ausgehende, 
i^ach inpien: sich erstreckende, zackenförmige Knochen- 
pläjticben,. die Anfangs sehr diinn, allmälig dicker Gar- 
den und aq fSrösse zunahmen. Später blieb nur in der 
Mitte ein etwa 3 Linien breiter und Va Zoll langer freier 
Raum^ und man ben^erkte die auch von Cheüus angege- 
bene besondere . Elasticität, . genau wie er sie be- 
scl^re^bl, Yef;g|eichbar mit derjenigen^ die man beim Ein- 
drücken einer dünnen Metallplatte wahrnimmt^ und wo- 
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bei man eine eigenthämliche Creßitatioii hörte. Dieselbe 
£rBclieiniing bot auch das kleinere auf dem Hinter- 
hauptsbeine befindliche Kephalaematom dar, nar dass 
hier der Verknöcherungsprocesi rascher^ von Statten 
ging, und nach etwa acht Tagen auch nicht die klein- 
ste freie Stelle mehr übrig war. Yon dem ersteu 
Augenblicke an, wo icfh diese Metamorphose entdecktem, 
war der Knechenring an der Peripherie der Oe^ 
schwulst weniger deutlich, und je mehr sich die Kno- 
chen-Ausbildung ron aussen nach innen erstreckte, desto 
unmerkbarer ward er, zuletzt aber war er nur noch 
nach aussen zu unterscheiden. — Längere Zeit war 
ich in VeHegönheit, was ich unter diesen Umständen 
thuiiL sollte, da ich gern den weiteren Fortgang genau 
beobachten, aber auch Mchts für das Kind Irgend 
Nachtheiliges unternehmen wollte. Am geratensten 
schien es mir, das grossere Kephalaematom zu öffnen, 
das kl^n^re aber der Natur zu hb^rlassen. Dotöh Ter- 
schob ich <fie Incision ndcb, um die Gelegenheit der 
Beobachtung dieses seltenen Ausganges mehrei;en Ärz«. 
ten zu gewähren, und tz^eigte desshaib das Kmd am 1; 
November in der Sitzung des Göttingschen Yerdns 
für Natur und Heilkunde vor. Tags darauf unternahm 
ich alsdann die Öffnung der auf dem rechten Schei- 
telbeine befindlichen Geschwulst, indem ich mit dem 
Bistouri die noch knochenfreie Stelle der Länge 
nach durchschnitt, worauf ein starker EsslöffS^lVd^U 
dunkcAsehwärzen, thee^ärtig flussigen, doch dutehami 
nicht übelriechenden Blutes hervorquoll. Nifch der 
Entleerung brachte ich sogleich ^en Finget so weit 
es ging iü die Höhle ein, und fühlte den Knoobeft 
vollkommen glatt und unversehrt. Dasselbe Resultat 
erhielt ich durch die eingefcihrte Sonde. Wenn ich 
dieselbe in dem Cavo stärker herumbewegte und 4ie 
IVände berührte, so gab es einen ToiEi, als Wenn sie 
sich in einer knöchernen Kapsel befände. Druckte 
mdn die neugebildete Knochen -Lamelle gegen den 
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Sebädel an, wabei man das eigenthiunlicbe Crepita- 
tionsgeräusch jetzt besonders dentlich und ^tark hörte, 
so sprang sie bei Zurückziehung des Fingers sofort 
wieder in die Höhe, dass ich fast befürchtete, sie 
möchte sich gar nicht gehörig an den Knocheii anle- 
gen , und nur eine unvollkommene Heilung erfolgen. 
Um so mehr war ich überrascht, als ich schon nach 
24 Stunden die Wunde vollkommen verklebt und die 
Beule bedeutend flä9her fand, nach einigen Tagen 
abe^ fast nichts weiter bemerkbar war, als dass der 
Höcker des rechten Scheitelbeins etwas mehr promi- 
oirend erschien, als der liiike. Ich hatte weiter nichts 
gethan, als am ersten Tage in Wein getauchte Com* 
presscheu überlegen lassen. Das der Natur überlas- 
sene Kephalaematom auf dem Hinterhauptsbeine, bei 
welchem die Knochen-Neubildung Anfangs viel rascher 
von Statten ging, bedurfte nun weit längere Zeit^ bis 
es nicht mehr bemerkbar war« Die Knochen-Lamelle 
wurde allmälig immer stärker, liess sich Anfangs un- 
ter CrepitationSjgeräusch noch, leicht nach innen drük- 
ken, und sprang darauf wieder hervor, wobei es mir 
schien, als vermindere sich die Quantität des~ darin 
'enthaltenen Blutes taglich; später leistete es dem ge- 
gendrückenden Finger heftigeren Widerstand, und Qacb 
etwa acht Wochen war von der Kopf^Blutgeschwnist 
nichts weiter übrig, als eine stärkere und etwas an- 
gleiche Hervorragung der Protuberantia occipitalis 
externa. In diesem Zustande.- sieht man auch jetsi 
noch bei dem vollkommen «gesunden, nun über ein 
Jahr alten Kinde den Knochen, Sollte dasselbe bei 
meinen Leb^eit^i irgend einer Krankheit unterliegen^ 
und mir die Section möglich sein, so würde ich auf 
die Beschaifßnheit des iCnochens mit besonderer Sorg- 
falt achten, und das Resultat des Befundes mitzuthei- 
len nicht versäumen» 

Es ist nun wohl die Frage sehr natürlich^ ob denn 
diese eigenthümliche Veränderung der Kopf'-Blutge- 
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Schwulst, wirklich, wie Cheiius aanimnit, in Verknö- 
chetung des vom Schädel durch das Blut-Exti^Tasat 
abgebildeten Pericraniums besteht. Chelins selbst 
hatte^ wie er jnittheilt, einmal di^ Gelegenheit bei ei- 
nem Kinde, bei welchem ein Kephalaematom auf die 
angegebene Weise geheilt, und welches an einer. an- 
dem Krankheit gestorben war, die Section zu ver- 
richten. Das blossgelegte Pericranium war im natür- 
lichen Zustande, und liess sich auch an der Stelle, 
wo die Blut- Geschwulst gesessen hatte, vom Knochen 
ablösen. Der Knochen selbst war an derselben dicker, 
besonders die änss^ere Lamelle; nach Durchsägnng die-» 
ser Knochenparthie zeigt« sich eine stärkere Ent- 
wickeluDg der Diploe, die Textur des Knochens war 
unverändert. — Daraus geht ,wohl deutlieh hervor, 
dass nicbt das Pericranium selbst der Ossification un- 
terliegt, sondern dass vielmehr die Knochen -Neubil- 
dung zwischen Tabula externa und Pericranium zu 
Stande kommt, vielleicht wohl zuerst in dem an der 
unteren Fläche der Knochenhaut befindlichen Zellge- 
webe (Valleix^s oberen Platten seiner acciden teilen 
Membran, indem er nämlich das angesammelte Blut 
von einem auf allen Seiten verschlossenen Sacke um- 
gehen fand), wie man ja k&ochenartige Productionen 
in der neueren Zeit veiederholt unter dem Periosteo 
mehrerer Knochen gesehen hat, ohne dass die Membran 
selbst an der Verknöcherung Theil genommen hätten. 
Sollte nütk nicht vielleicht der Knochenring der erste 
Anfang* der Knochen- Neubildung, das dünnere, die 
Gescb'wulst überziehende Plättchen aber eine Ausbrei- 
tung des Knochenringes sein? man fühlt deutlich, wie 
die straUenformigen Knochenplättchen sieh von der 
Peripberie nach dem Centro erstrecken^ und dabei 
wird der innere Rand des Knochenringes täglich we- 
niger markirt und zuletzt nicht niehr erkennbar! Die 
Zukunft und fortgesetzte Beobachtungen können erst 
darüber entecbeiden. Was nun die Resorption d^s in 
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dieser Knochenkapsel eingeschlossen^ Blutes betrifft, 
so scheint sie nur sehr langsam von Statten zu gehen, 
und erst' nachdem alles aufgesogen iat, die neugebildete 
Knochenplatte sich der. Tabula externa anzuschliesseo. 

Die Behandlung des Kephalaematon» ausführlich 
XU besprechen, liegt nicht in dem Zwecke dieses Auf- 
satzes, und werde ich dieselbe deshalb nur kurz hin- 
zufügen. Obgleich Jedoch die ausgezeichnetsten Ärzte 
unserer Zeit ihre Ansichten und Erfahrungan darüber 
mitgetheilt haben, sind die Meinungen über die zweck* 
massigste Hülfe noch sehr getheilt 

Auf eine doppelte Weise hü man im Allgemeinen 
die Heilung zu bewirken gesucht, einmal durch Be- 
fSrderuQg der Einsaugung des ergossenen Blutes, fur's 
andere durch EUitleerung desselben. Die Bewirkuug 
der Besotrpäoa ist wohl die natuilichste Anzeige^ und 
hat Ton jeher um so mehr Anhänger gcAmden, als 
inan dto Eröfltauug bei einem zarten KiAde föp b»* 
deutend lebensgefährlich hielt, dng man in dieser 
Beeofgniss gleich zu weit, und wns^e die fJnsGhad- 
lichkeit der Entleerung dea Blutes durch am Sclmtt 
durch zahlreiche Beobachtungen bewiesen, so rathen 
dodi noch Jetzt yieb BIdster des Fiaohes, dis Aufsan« 
gung zu bewirken, und Überschlage, sowohl wanne 
als kalte, von aromatischen Krauter -Aufgüssen, mit 
Wasser oder selbst Wein, von Abkochung w adstfio- 
gisender Slittel, SalmiakaufliSfiung, CkMiIardi«ehem Was- 
ser, Spiritus Mindereri u« s. w^ sind 4azn enqifohleB 
und mit Erfolg angewandt, und luiümgtich ist duich 
die Er&hrung Ldweahard*8 Behanpimig:! die Spjictfk^ 
BMgesckmtdst z^rtheäe sißk m>, widerlj^ wor- 
den. Audk Naegele hat seiMn Auaspnohi »Von 
zertheilenden Mitteln sah ich. nie gute -^ inuner aber 
duvck den damit TerbuncteneB Zeitverfast übte Wir- 
kung, Yer^rlmiss diar iueseren Hache des S^diaddfl» 
endlich gaazlidie Durchfltesmng desaelbe» und den 
Tod<r auf weitMe ErfishruAgen ^est&bzt, wrktkwe^ 
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nöinmeii. Für Suiünger's Vorschlag, 'feioreil^iingen 
voo grauer Quecksilbcr-Salbe zn macheä, eifi Verfafa- 
Ten ) was derselbe mit Cfluek in eihetn Falle selbst 
da nock anwandte, nachdem bereits nf^lktere Woclien 
das Kepbaläematom erfolglos mit zertlieilenden Mittdiil 
bebandelt war, wobei innerhalb adit Tageiof, während 
welcher sechs Drachmen verbraucht waren, die Beute 
sparloa vemhwaiKl, hat sich neaei^iJig. eine Wühmte 
Aiictorifät, der erfahrene Dieffenbach, d^ das Übel 
sehr oft zu behandeln hatte, erhltrt. Einer wenige 
gütostigea Aufnahme hatte sich wohl inii Rechlf di^ 
Goeiissche Behandlung 9 der mit dem Ätzmittel deH 
höchsten Pnnkt der Geschwulst in einedi Zusti^d« toä 
oberflächlicher Eiterung versetzen (aber nicht durch* 
öteeli) wollte , au erfreuen , tirenn er gleich 32 Kiüider 
attf di^se Weis€l 'töinmtHch mit glüchfidieln Erfolge be^ 
hand^ iku halben versichert. So lange es mildert 
Bftti^l g4ebt, darf mfan sSn einem so hieftig etnwirkeh- 
dM bei eid^m zarten kindlichen Organismus sdne 
Zufittdit nieht ndimen. Noch bleibt mir unter den 
die Resorption befördernden Mitteln eiti Wichtiges 
auftozählen über, i<^h meine die Compression. Dies^^ 
voA Hensehel, wie er oflten ertÄblt, zuerst bei einem 
föp HiitAruch gehaltenen Kephaiaeiuatom' angewandte 
Medtude, von Wekhisr er secftsfmal gl&cMichen Erfolg 
sab^ hat neuerdings an Schneemann, der drei dadbriih 
gteh^Hte Fälle mittheil^, einen waniien Fftrspi^<fiher 
geftinden, und die Ldchtigheit der Anweildtkig, ^^ Wie 
der MttfigiS WMerViille dter Altem gegeti die Ö^ie- 
r»&&a^ wird derselb^A gelwids allgem^inerdh -Eii%aif^ 
rtltlSthatm. HeüSchd' f^tett das^^ Hi^cheick dbs- Kikd^sH 
WIM eittisir iiidterfach xQiSättiiJdameir^tegt'ctti Si^mdlii^laft^ 
MdlSsst es niässig fest aufsetzen 5 iS^hkl^niktin ±ihlk 
«# VM^ ptal%eächfö^tt« Bleüm^ D^it Iti'flt^^t^i' 
od«i« c&ner Mh^äe %vt bef^stigeta; Ec^ttfl^rei' el^kfedlit 
dt6(tem'y^t<idf)^n> Vor allen andern HefftanlgsikM^oAeQ 
di»fl''l4r«te''2«i; . • ^. '. 
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Die Entleerung des Blutes durch den Sclmiit, die 
sehr viele und gewichtige Yertheidiger zählt, wurde 
theils durch die. Beobachtung, dass die Resorption 
nidit zu Stande kam, theils durch die Besorgniss, dass 
die äussere Schädelplatte bei längerer Dauer krank- 
haft afficirt, ja selbst durchfressen (vergL Na^;ele's 
oben angeftthirte Worte) und das Kind ein Opfer werde, 
sehr verbreitet, und mochte auch jetzt noch am allge* 
meinsten zur Heilung angewandt werden. Doch ha- 
ben sich die Ärzte weder über die Art der Ope- 
ration, noch über den Zeitpunkt, wenn dieselbe am 
passendsten vorgenommen wird, bisher vereinigt. Wird 
gleich der von Petit und L^vret angerathene Kreuz- 
schnitt nur noch selten (es ist mir aus der neue&ten 
Zeit ein Fall bekannt, wo derselbe gemacht wurde) 
verrichtet, so rathen doc|i Viele, die ganze Beule der 
Länge nach mit dem Bistouri zu spalten $ Andre da« 
g^cn> die von einer so bedeutenden Verwundtmg 
JVaditheil furchten, und sich auf Erfahrungen berufen, 
wo das Kind dies Verfahren mit dem Leben bueste, 
geben einem Einstich mit der Lancette den Vorzug, 
und streichen das Blut vorsichtig hervor j ja Löwen- 
hard räth^ die Geschwulst am abhängigen Theile mit 
einem feinen Troiquart zu pünktiren, und wenn das 
Blut nicht von selbst ausfliesst, mit einer kleinen d- 
feid^isinemen Spritze auszusaugen. Auch Unger imd 
Basedow geben der Punktion den Vorzug, und Schei- 
debauer, Arzt am FindeUiause in Wien, liess, wie 
Mifehaelis berichtet, das Blut durch ganz kleine Stiche 
hervortreten. Als eine besondere Varietät der Eröff- 
nung :)nQGhte Pidetta's Behandlung aufzuzählen sein, 
der die Geschwulst mit dem Bistouri durchstosst, und 
darauf ein mit Digestiv«. Salbe bestrichenes Eiterband 
durchüielit, eii^ gewiss mcht nadiahmungswurdiges 
Verfahren*. Bnckpichtlich der Zeit, wann die Oper»- 
tion verricJitet w^rd^n soll, ist zu bemerken,- das» 
viele Arzte in der Besorgniss, dass ein irgend .länge- 
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res Verweilea des Blutes auf der Hirnschale schon 
kjnmJchafte Affeotion derselben zur Folge habe, mög* 
lichsti bald naeb der Geburt, oder besser nach dcar 
Erkenntniss des KephalaematoikiSy die Entleerung vor* 
nebtnen. 3o räth Osiaiider, wenn nch auf halte 
Weinipischlägie' in zm>lf, höchstens vier^und zwanzig 
^nden die Geschwulst nicht vertheilt habe (so schnell 
modite jedoch otieiner €barzeugung nach die Besorp* 
tion wohl nicht leicht zu Stande hommen) das Messer 
zu ergreifen $ i ihm folgen d'Outrepont und Mehrere* 
Nicht ungegrÄodet mochte dagegen die Besorguiss 
sein^ dass ein so zeitiges Operiren zu bedeutenden und 
selbst lebeasgefähtlichen Blutungen Veiä^assung ge- 
ben fcduney wie dies die Erfahrung auch leider mehrfach 
bestätigt hat$ dazu kommt, dass, wenn so früh ope<- 
rirt wirdt) die Geschwulst sich meistens Ton neuem " . 
wieder anfüllt, und dann zürn zweitenmale, selbst 
noch öfter entleert werden muss; .ja ich habe einen 
Fall gesehen, wo am Tage i^ch det so zeitig vorge- 
nommtenen Eröffnung das Kephdlaematom grösser war 
als Torher. Busch gestattet die Eröffnung nicht vor 
dem zehnten Tage, und. will durch massig warme Fo^ 
mentationen piit adstriogirenden und aromatischen 
Aufgüssen, mit Wein oder Weingeist, bis dahin die 
Congulation des ergossenen Blutes befördern. Andi^re 
sehen iltrer Versicherung nach das Blut nie coagulirt, 
Yielleicht weil si^ zu früh die Eröfflomng \oniahmen, 
und aueh ich habe es, obgleich ich die Operation 
möglichst lange verschiebe, wohl sehr dunkel schwarz, 
doch nie ordentlich coagulirt gesehen. Hoere dage- 
gen< fand es so coaguUrt', dass er den Blutpfropf mit 
der Pincette herausnehmen niusste. 

Kur mit wenigen Worten ei:laube ich mir ^ hier 
noeh meine Ansicht üb«ar:die BehaUidluqg auszuspre^ 
eben. Da. neuere Erfahrungen es hinlänglich erwie* 
s^n habien^ dass eine eilige VkotEnva^ dtochaus nicht 
erforderlich ist, ^nd die Gesundheit des Kindes keU 
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nesweges «o bei dem Übel leidet, vAe man es früher 
besorgte, wobei ich mich auf das bei der Prognose 
gesagte beziehe, so hatte ich es ratfasam, jedesmal 
erst abzuwarten, ob die Eesorption nioht zu Stande 
kommen, oder der Heilmigsprocess darch Koocheu- 
Neabildnng erfolgen will« — • Unter den gerahmten 
Überschlügen gehe ioh kalten Aufgüssen oder Ab- 
kochmigen yon aromatischen oder adstriagiifeiiden 
Mitteln den Voneiig; bei wannen Fomentatioami be- 
sorge ich Übergang in Eiterung, und'dass leiehter 
Affßetion des Knochens erfolgen könne. Damit kann 
zweckmäsdlg ein Versuch der Cömpression oach 
Henschels oder Schneemanns lUetbode so vereinigt 
werden, dass der Tag zu Umsdila^en vertraB<>^ 
Nachts aber der Drttckyerband vorsichtig aog^gt 
wird. Wenn bei difeser Behandlung das YduniMi der 
Geschwulst innerhalb zehn bis vierzehn TageA triebt 
^ viel geringer wird, dass das Zustandebommen der 
Besorption mit Recht erwartet werd^ darf > ' öder 
sich nicht an dem Rande des Kephalaetoms die ersten 
Spuren der Khodten^Neubildong zeigen, so halt« icb 
nun die Eröffnung angezeigt Nur dann hnM U^^ 
mich friiter zur Operation berechtigt mxd selbst ver- 
pflichtet, w^nn die Geenndheit des Kindes letdenit 
wird , und mit Gewissheit aagenammeid werde» mssy 
dass ^e Kopf-BIutgesch^mHbt aHeid die Schuld itägt, 
ein Fdtl, der mir 'übrigens nocfh nicht vorgekemineii 
ist. Dem Schnitt mit dem JKstourt in^ einei» Länge 
Ton 1 bis IV) Zoll, je nach der Grosse disr fie- 
schwulst, g^e ich vor dmi Einstich mit 4er lisnsette 
den t^orzug. In ein Paar Fällen, wo ich einen Uesseo 
Einstich machte, (namenllich ia dem Reob. 4. nntg^ 
theiltein^ wo die Köpf- Blutgeschwulst auf dem Stiru- 
beine ihren SUz hatte, und ick eine grössere Narbe 
▼«rmieiden woRte) war mt J^ nenrorslrei^ken- des 
Ittifles aus d^r kleinen' Offkmag« unbequemer, Md die 
HeMung erfolgte fotigsumer, während idi mehrere 
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Male nach dem Schnitte Heilung per priniam intentiö- 
nem beobachtet habe. Die Ton Osiünder ausgespro- 
chene Besorgnisse dass man bri de» Aufstechen in 
Gefahr schwebe , ins Gehirn %u stossen, mochte dage» 
gen wohl übertrieben sein. Unaöthig halte ich auch 
die Yon Oslander angegebene DIetfiode, die Hoerc 
öbrigens seinem Lehrer Elias von SieboM znsdireibt^ 
obgleich Oslander sie schon im Jal^re 1821 in seinem 
Handb. d, Entbindun^nnst Bd. II> Abth. 3. & 209 
und 210^ also drei Jahre vor Erscheinen Ton ' Hoere'is 
Schrift bekannt gemadit hatte ^ die Schwariie no eib* 
aulschneiden 9 bis das Messer sich tmf des» Knocken 
sdbsi befindety dabei ab6r die Klingt nicht nach der 
Richlwg der coocentrischen Strahlen. des^jSjphehel** 
beinsy swiachen. denen man Möhl darchsdtinetden 
könntei aondem queer über zu fulMren; denn di^ Bfiit» 
läge zwischen Pericvanitim ond TabaDi externa des 
SchSdels ist doch gewöhnlich Wenigateas einige ü» 
nien dick, und kömmt dunkle« Blut in giiössejrer Quim«- 
titat zum Vorschein, so kann mai» stets.fihcrzettgt 5«% 
dass die Knocltenhaut durchschnitten, abo das Kepha»» 
laematesn wirldich geöffnet ist 

Der Verband sei so ein&eh als möglicli. Nach 
der EUröffnnng kbiaerer Blutgeschwälsto lege ich nnr 
eine in kaltes Wasaer gttanchte Compresse über, nnd 
laase nach einigen Stunden ein dünnes, massig fest 
anachliwsendes Mfitzehen aulsetoen^ bei grossereii be^ 
folgte ich früher den Rath, die MTundvandep mit Hett^ 
pflaster«*Streifen znsannn«! mi zielen , wdbei^ wie es 
sich versteht, tot der Operation die Haare in einem 
bedcutenden^mlange aimsiri sein miiaaen, ein Ver^ 
fahPM», was jedoch den Übebtaud hat, dass die Ha«it 
des Kindes bisweilen das Pflaster nicht vertragt, dass 
bei dem Abnehmen desselben dem Kinde Schmerz ver- 
ursacht, und die eben im HeHen begriffene Wunde 
leicht wieder anfgedrs^en wiidv^üdans man «chen an 
einpam/dcr. fallenden Tage iMe Rflastev winder ahndb. 
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. men miMS, um sich zu überzeugen, ob sich die Beule 
_. nicht etwa wieder angefüllt hat, und noch einmal ent- 
^'leiert werden mues, was man nicht immer durch das 
Gefühl durch das Pflaster hindurch zu erkennen im 
Stande ist, endlich, dass nicht selten Eiterung ent- 
stdit. An$ diesem Gründen habe ich neuerdings auch 
nach Eröffnung eines sehr grossen Kephalaematoms 
mit Nutzen nur kalte Läppchen aufgelegt, und eine 
schnelle Heilung erreic]||it. In einem Falle, wo nach 
der am 12ten Tage verrichteften Operation einer grossen 
Blutbeule eine bedeutende Blutung eintrat, entschloss 
ich mich zur blutigen Nath, und legte drei H^te an^ 
der Erfolg war wirklich überraschend, die Blutung 
stand sogleich, die Wunde war bis zum folgenden 
Tage, wo die FSden herausgenommen wurden, fest 
Terklebt, die Geschwulst füllte sich nicht .wieder, und 
die Heilung ging so rasch von Statten, dass nach we- 
nigen Tagen nur noch die Narbe sichtbar ws^r. Solche 
Erfahrungen haltm mich ab, das Verfahren deij^ii- 
gen Ärzte nadizuahmen, die die. Wunde mit Charpie 
' ausstopfen, ein mit Digestiv -Salbe bestrichenes Lein- 
wandstreifchen einigen, oder ähnliche Rathschlage 
geben, die nur eine schnelle Heilung, welche doch 
ohne allen Nadtthml zu Stande kommen kann, hin- 
dem. Zeigte sich der Knochen nach der Eröffnung 
in bedeutenderem Grade ergriffen,, oder wurde die 
Wunde missfarbig, und zöge sich die Heilung in die 
Länge, so ist die Bdiandlung nach den allgemeinen, 
hinlänglich bekannten Grundsätzen der Chirurgie eiu'* 
zurichten, wobei eine genaue Berücksichtigung des 
Totalzustandes des Kindes meiner Überzpigung nadi 
eben so viel nutzen wird, als Pflaster und Salben zu 
leisten Termögen. 

Nachtrag«. 

Als ich geradtet im Begriff war, diese bereits län- 
gere Seit ToUendete Aibeit an den verehrten Herass- 
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geber der Annalen abzuschicken, Icam mir ein neuer 
Fall von Kephalaematom var, den ich zuvor noch zu 
beobachten ivünscbte, und den ich hier noch kurz 
hinzufüge. ^ * 

Die 32 Jahr alte, erstgeb^rende Ehefrau des C. 
L — n hatte am Morgen des 17» Januar 1840 die er- 
sten Wehen bekommen, die Hebamme 4iber war erst am 
Mittage des 8. hinzugerufen, und km Abend dieses 
Tages war die Blase, T>ei vollkommen eröffnetem Mot- 
termunde und tiefem Kopfstande, gesprungen. Der 
Kopf wan bei kräftigen Wehen rai^h bis zum Becken- 
ansgange herabgetretcfn, dann aber nicht vreiter vor- 
gerückt, es hatte sich starke Kopfgeschwulst gebildet, 
and die Wiehen waren schwächer geworden. Als ^^ 
9. Januar Morgens 5 Uhr mein Beistand verlangt 
wurde, vrar die Kopfgeschwulst seit vier Stunden auch 
in der Wehenfreien Zeit sichtbar gewesen, jede Spur 
der Wehen verschvninden, und die Gebärende in hp- 
hem Grade erschöpft. Die Geschwulst der Geschlechts^ 
theile, sp wie der bedeutende Yorkopf gestatteten 
keine deutliche Erkennüiiss der Lage, und auch die 
äussere Untersuchung brachte mich darüber nicbt ins 
Klare, so vnie die Frau auch Kindesbewegung in bei- 
den Seiten gefühlt zu haben versicherte. Doch ber 
merkte ich fast in der Mittellinie eine papierdunne, 
laicht eindrückbäre Stelle an dem vorliegenden Schei- 
telbeine, die dem Gefühl eine Ähnlichkeit mit der 
grossen Fontanelle darbot Die Sorge, dass bei län- 
gerem Zögern das Leben des Kindes erloschen moge^ 
liess mich ohne vorgängige Anwendung wehenbeför- 
dernder Mittel zur Zange greifen. Drei nur imässig 
kräftige Tractionen, während welcher die Hebamme 
Frictionen der Gebärmutter machte, reichten hin, die 
Entbindung zu vollenden. Der Kopf des lebende^, 
mittelgrossen Knaben vrar so zugespitzt, dass der Dia- 
gonal-Durchmesser von. der Spitze des Kinnes bis zur 
höchsten Stelle der Kopfgesehvirulst 6Vs P* Zoll mass. 
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Das Caput succedaneum befand sich auf dem hinteren 
oberen Viertel des linken Scheitelbeines, und erstreckte 
sich von da über den linkep Schenkel der Lambda- 
nath auf das Hinterhauptsbein. Auf dem linken Schei- 
telbeine, etwa in der Mitte zwischen der Pfeilnath 
und dem Sdieitelbeinhocker fehlte der Knochen £ist 
iti der <3rdsse eines Zolles, und die papierdunne Stelle 
liess sich leicht nach innen dräcken. Die Bänder 
waren aber nicht scharf Inarkirt, sondern es wurde 
der Knodien von der Peripherie nach dem Centro ali- 
mSlig' dünner. Um die Kopfgeschwvdst zu zertheilen, 
wufden vier und zwanzig Stunden lang stromatische 
Fomeittationen gemacht, und am dritten Tage war sie 
g&izlich verschwunden. An diesem Tage bemerkte 
ieh zuerst auf dem linken Scheitelbeine zwei Kepha- 
laematome^ Dfls grossere derselben war oval, siebsehn 
Linien hing und einen SKoU breit, war* von der linken 
Kfonnath drei, und von der Pfeilnath eben so viele 
Linien entfernt, erstreckte sich über die knochenfreie 
Stelle, und war dabei so flach, dass man den Knochen 
ftberall leicht durcilyzuf&hlen im Stande war; von ei- 
nem tCnöchenringe war noch keine Spur zu bemerken. 
Das kleinere, mehr runde, hatte seinen Sitz auf dem 
hinteren oberen Viertel desselben Scheiteibeines, und 
be&nd sich also auf der Stelle, auf welcher früher 
das Caput succedaneum gesessen hatte, hielt etwa 
2ehn Linien im Durchmesser, war aber bei weitem 
höher^ in der Mitte spitzer hervorstehend und so ge- 
kannt, dass man den Knochen nur bei stärkerem Drucke 
^unterscheiden konnte. An dem hinteren unteren Win- 
kel bemerkte man schon jetzt den beginnenden Kno- 
«henrlng. Beide Mutgeschwfilste hatten zwischen 
«ich eine etwa drei Linien breite Br&cke, standen 
aber nicht mit einander in Verbindung, was man 
schon Anfangs dadurch zu erkennen im Stande war, 
dass bei einem Drucke auf das im Umfang kleinere, 
aber höhere, sich dasselbe nicht verminderte, und das 
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(TÖ^ssere^ aber flachere, dabei nicht stärker wurde. 
Um den Aue^ang genauer zu beobacJiten, entscfaloss 
ich mich , wean nicht die Noth es erforderte , gar 
nicht« zu thi|U^ und die Sache durchaus der Natur zu 
übßrjassen. Doch besuchte ich das Kind täglich. In 
den näch^tfblgeuden bmden Tag^n nahmen beide Ben« 
len noch an Spannung ^ aber nicht mehr an Untfang 
zuy die grossere blieb jedoch stets flacher als die 
hleinere^ der Knochenring war am fünften Tage um 
beide Tom(ommen,>au£«gebildet9 an der hleineren etwas 
stärlcer,;b^ide Geschwülste wurden durch diciselbea 
durchaus isa|irt| und da, wo ^ie zusamkneugränzlen, 
w^ar z^i^chen den Itingen ein etwa liui^nbreifer freiet 
Baum über. Die Gesundheit dja$ Kindes wurde durdh 
die Kopf - BlutgesohwiUste nicht ge$töl*t, die Mutter 
bekam die Friesdin^ imd auch das Kind litt an einem 
ähnlichen Aus£;chlBge, gedieh dabei ab^r zusehend^ 
Als iph am siebzebiten Tage MoiigeDS dasselbe sah, 
warf n bei4e, Geschwülste noch vollkoiiim^n ilmreräil*- 
dert, am achtzehnten wurde ich es zu beliehen verr^ 
bii(de^t, wie gross aber wur mein Erstaunen , sils ich 
am IWittage des^ neunzehnten Tagies beide Beuleil 
durchaus verschwunden fand! nur die Knqchenringi^ 
w^ipen noch unverändert zu fühien, und blieben aiKdh 
die :ersten 0inf bis srechs Tage erhaben , nach welcher 
Zeit sie idlmsilig flächet und undeutlicher Wurden» 
und dann spurloi^ verschwanden. 

Meine Hoffnung^ dass es in diesem F^le zu deäi 
eigenthümlichen Knochen-Neubildungsprocesse kommen 
könne, wurde nicht realisirt. Di(»e war besonders 
noch dadurch genährt, dass nlir kurz vor dieser Beob«« 
achtung) die von Herrn Dr. Franz Ludwig Feist in 
Mainz dem Herrn Medicinalrath Zeusen daselbst, bei 
Gelegenheit seines fünfzigjährigen ärztlichen yJubeL 
festes gewidmete Schrift »Über dleKopf-^Blu^escIiwuIst 
4l<er Neugebornen'A zugekommen war. Enthält dieselbe 
f jreilich, wie das bescheidene Motto »vera nbn nova« 
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auf dem Titelblatte schon besagt, gerade nicht viel 
Nenef^y so war es für mich doch von hohem Interesse, 
anter den im §. 10. mitgetheilten acht Fällen von 
KopC-Blutgeschwulst viere zu finden (und zwar den 
vierten, fiinften, sedisten und achten), wo entweder 
bei dem Gebrauche zertheil^nder Überschläge, oder 
allein der Vis medicatrix Naturae überlassen, die Ge- 
schvndst sich mit Knochen-Neubildung verlöt. Ob auch 
in dem siebten Falle die Heilung auf diese Weise er- 
folgte oder die simple Resorption zu Stande kam, ist 
mir nicht ganz klar,- das efstere jedoch ^wahrschein- 
liclier. Recht passend vergleicht der Terfasser das 
Grepitatioas- Geräusch^ mit der Federkriaft und dem 
Tone eines eingedruckten schwachen metallenen Uhr- 
gehäuses, ein Vergleich der sich auch mir, bei Beob- 
achtung des von mir mitgetheilten Falles vdederholt 
aufgedrängt hat. Im §. 3. »Yerlauf und Ausgang der 
Kopf-BIutgeschwulst« erzählt Feist, dass von adbit von 
ihm selbst beobachteten, und drei ihm vom Dr. Reis 
g^eigt^i Fälle vom iKephalaematom, sieben der Na- 
tur überlassen sind und diesen Ausgang gewählt ha- 
ben. Diese Erfahrungen machen es mir sehr virahr- 
scheinliöh, dass, wenn man nur nicht gleich bei der 
Kopf-Blutgeschvioilst zum Messer grÜFe, man bei wei- 
tem häufiger diese merkwürdige Art der Naturheilun^ 
zu beobachten Gelegenheit haben würde. Doch scheint 
es mir ausserhalb des .Bereichs der Kunst zu liegen, 
diesen Heilungsprocess herbei zu fuhren^ denn wäh* 
rend Feist bei den, der Natur überlassenen Fällen 
dies Resultat erlangte, kam in dem von mir . so eben 
beschriebenen, die simple Resorption ohne alles Zu- 
thun zu Stande, und möchte wohl eine besondere 
Stimmung» des kindlichen Organismus bei dem einen 
Individuo Heilung durch Knochen-Neubildung, bei dem 
andern durch blosse Aufsaugung hervorbringen. 

Endlich muss ich noch darauf aufmerksam machen, 
wie die Beobachtung, dass nach vollendeter Resorp- 
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tion der Knockenring dennoch noch mehrere Tag« 
fühlbar war, wenigstena beweisst, dass das Fühlen 
desselben nicht blos anf einer Täuschung beruht, so 
wie femer^^dass er nicht blos aus coagulirtem Blute 
bestehen hann, weil dieses gewiss auch schneller auf- 
gesogen sein würde. 

Am Schlüsse dieser Abhandlung füge ich noch 
hinzfu, dass der Knabe des Tuchmacbermeisters J., 
dem ich am 10. November 1837 ein Kephalaematom 
operirte (yergl. zweite : Beobachtung), am 2. März 
1840, also im Alter von zwei Jahren und vier Mona- 
ten, ve/'s^' *ien ist. Schon in seinem ersten Lebens- 
jahre vi^ /s derselbe scrophulös, litt beständig an ei- 
ner scrO|>huIosen Augen-Entzündung und an Crusta 
lactea, und wurde nur einmal durch langanhaltende 
Behandlung und bei einer in guter Eiterung erhalte- 
nen Fontanelle auf kurze Zeit wieder hergestellt. Er 
erkrankte ernstlicher am 25. Februar 1840 unter Zei- 
chen einer Gehirn-A:ärection, und innerhalb zweier TagQ 
w^ar der Ausschlag aus dem Gesichte vollkommen ver- 
schwunden, die Fontanelle trocken, und das Kind, 
das bisher beständig auf dem Gesichte lag, und die 
geringste Helligkeit durchaus nicht zu vertragen 
vermochte, war unempfindlich gegen das Licht. £s 
verschied am Abend des gedachten Tages in Kräm- 
pfen. Bei der überaus interessanten Section, die mein 
geschätzter College, Herr Dr. B. Langenbeck, mit ge- 
ivohnter Sorgfalt und Genauigkeit verrichtete, und bei 
welcher ausser einer 1^ asser- Ausschwitzung im Gehirne, 
eine etwa hühnereigrosse , anscheinend tuberculöse 
Masse y die jedoch, wie die microscopische Untersu- 
chung ergab, aus Pilzen bestand, gefunden wurde (den 
genaueren Bericht wird Herr Dr. L. hoffentlich bald 
öffentlich mittheilen), wurde auch die Stelle des Schä- 
dels, auf welcher das Kqihalaematom gesessen hatte, 
untersucht. Das Pericranium war gewöhnlich fest mit 
dem Knochen verbunden, und liess sich ohne Schwie- 
rigkeit abtrennen, »erschien aber in der* Gegend, wo 

(S. Band, 2. Heft.) 21 
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die GescIiwnUt gesessen hatte, etwas dicker als übri- 
gens. Am rechten Tuber parietide zeigte- sich ein 
Substansverlast der Tabula externa, etwa vier bis 
ionf Linien im Durchmesser, und der Knochen war 
daselbst zellig, ^ wie ein in Eiterung begriffenes Kno- 
chenstuck, die Farbe aber röthlicher. In der Umge- 
gend dieser Stelle war der Knochen durchaus gesund. 



Resultate der Revaccination in der Hannoverschen 
Armee in den Jahren 1837, 1838, 1839, ' 

nach den Armee-Medicinalberichten aufgestellt vom Dr. A, Mukry. 

(Mit Tabellen Nr. I., IL, ITI.) 

Seit dem Jahre 1837 ist die Revaccination in« der 
Hannoverschen Armee in der Art eingeführt, dass 
nicht nur Individuen mit ungenügenden oder ganz 
fehlenden Narben der fräheren Yaccination, sondern 
ohne solche Unterscheidung alle Unterof&ciere, Spiel- 
leute und dann alljährlich die neueingestellten Solda- 
ten der Revaccination unterworfen sind. 

Die Resultate in Hinsicht auf die durch Reaction 
für die Taccine sich erweisende Empfänglichkeit wa- 
ren folgende: 

Im Jahre 1837 sind revaccinirt 4610, 

darunter waren ohne Narben der Yaccination 351, 
die Impfung zeigte 

vollhommnen Erfolg bei 506, 
unvoUkommneii Erfolg bei 916, 
keinen Erfolg bei 318S> 
das Yerhältniss zu der Zahl derRevaccinirten war also: 
des vollkommnen wie 1:9, 10 von 100 — 10, 
des Erfolges überhaupt wie 1:3, Oi von 100 — 30. 

Im Jahre J89& sind vaccinirt 2699, 

ohne Narben der Yaccination 187^ 
die laiplung zeigte Erfolg 

vollkommnen bei 268^ 
unvoUkommnen bei 661, ' 
keinen bei 1770, 



das y^rlifiitiiiss in der ZaM der RevaecinirteiilNrav thot 

des ToUkoiiunneii »de 1 : 10^ 7 von IM «-^9^1 

des Erfolges äberhaupt wie 1 : 2> 9 Yon IM *--• M. 



Im /oAr« 2839 sind revaccinirt 305T, 

ohne Narben der Taocination 14S, 
die Impfung zeigte Ft'folg 

yoll&ommnen bei 294, 
unvoIlkoBimnea bei 578» 
« keinen bei 1179, 

das Yerhältniss zur Zahl der Revaeeinirten war also : 
des Yollkommnen wie 1 : 7, 00 t^n 100«^ 14^ 
des Erfolges uberhatipt 1 : 2, 9S von IM ~ 42. 



StiiwiM', der 3 Jahre. Revaocinirte 9366, 

ohne Pfarben der Yaccination 681, 
der Ji^olg war voUftonunen bei 1068,^ von 100 — 11, 

anvollkonunen bei 2165, von 100 — ?7, 
überhaupt vorhiiijtden b^i 3?33» von 100^34. 



Die Art ^und Weise der Wiederiinpfung betref- 
fend, ist zu bemerhen: die Revaccination geschah 
meist im Alier zwischen 20 und ih Jahren, jedodi 
im Jahre 1837 stand etwa die Hälfte der Revaeei- 
nirten in mehr oder weniger vorgerückterem Alter. 
— Die Zahl der Impfstiche betrug 8 bis 16. '**^ Die 
Impinng geschah meist von Arm zu Arm, Vorzugs^ 
weise von Pusteln der yaccinirten Kinder verhrii»- 
theter Militairs. Da diese für den Bedarf nicht ioi^ 
mer hinreichten, entstanden manche Sohwierigheiten 
far die Ärzte (deren die der Cavallerie auch in den 
zerstreuten Quartierungen der Regimenter fanden), 
welchem abgeholfen wurde, theils durch Hei^mehuiig 
von Bindern ans der Civilpraxisy und durch colle- 
gialischen Beistand von Civilärzten, theils durch trockne 
Ljrmplie, theik dnreh Benutzung von Revaecinelymphe, 
wekhe an Wirksambeit der Vacdneljnnplie gleich- 
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koMBimid za «clutiKeii ' ist. «*- pie Entscheidang über 
tollkominne Vaccioepustel^Bildiuig geschah nicht vor 
dMn isMbtoten Tig6, yro eine Pustel mit Delle, kla- 
rer Ljrmphe und einer Areola dem vollkommnen Er- 
folge zugerechnet i^rde* Zwisdien jen^r Form und 
d€iP9 reinen Verheilen der Stichwunden lagen mannig- 
fache Zwischenfonnen vor, von denen auch Papeln 
mit rothem Vn^kreisp zu den erfolglosen Fällen ge- 
rechnet wurden 9 wenn ^ie in den ersten Tagen yer- 
schwandf^B, die übrigen den mit unvoUkommnem Er- 
folge zugiea^ijilt wurden, besonders auch Pusteln,.welche 
am siobenten Tage schon Krusten zeigten. — Fieber- 
sustantf und ai^^ geschwollene Achseldrüsc^n ergaben 
sich im Ganzen selten und zwar fehlten sie zuweilen bei 
voUkommner und waren zugegen bei unvoUkommner 
Revaccine. — Während des Verlaufs der Revaccine 
waren die Revaccinirten vom Dienste nicht befreit, 
sondern nur bei entstandenen Fieberbewegungen, wel- 
che, wie bemerkt, selten waren. 

Vergleichen wir die nächsten Resultate (denn die 
späteren und eigentlichen Resultate sind erst die Ver- 
meidung der Variola), wie sie sich bei der Revacci- 
nation der Hannoverschen Armee ergeben haben, mit 
den bei Revacci^ationen anderen Orts erhaltenen, so 
finden wie vorerst Abweichungen in dem ZahlenVer- 
hältnisse der angegangenen oder nicht angegangenen 
ImpfoBgctti, im Übrigen aber Bestätigungen der Thai- 
sachen, wie sie besonders vom Professor und Regi- 
miräits-ATzte Franz Heim (Historisch-kritische Darstel- 
t«ng der Pockenseuchen, des gesammten Impf- und 
Revaccinations-T Wesens im Königreiche Würtemberg 
1838) auf bewundernswürdige Weise in grossen Zah- 
len und mit grosser Umsicht zusammengestellt und 
assgezogen sind. 

Bei den in der Preussischen Armee und in Wür- 
temberg, sowohl in der Armee als während einer 
Pockenseuche in der Einwohnerschaft, vorgenomme- 
nenRevaccinationen ergab sich die Zahl der ff^llkommnen 
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Revaccine zeigenden Individuen igros^ev, als iu der 
HannoTerschen Armee; nämlich in d«r Prenssisclien 
Armee betrug sie ungefähr die Hälfte der Revacci« 
nirten, in Würtemberg, in der Armee, nng^hr eui 
Drittel, in der Einwohnerschaft, nahe an die Hallte. 
Dagegen war die Zahl der zu der mit umvoUlommnem 
oder mit nur einigem Erfolge RevacdBirten Gerech- 
neten, grosser in der Hannoirerschen Aitnee, nämlich 
über y4, während sie beträgt, in der Pireussischte Ar- 
mee Ve , in Wnrtemberg, in der Armeey nicht- ganz V4> 
in der Einwohnerschaft^ Vs. Bdide Erfolg- Arten zu- 
sammengerechnet oder d£^s Vei'hältniss d^s- Erfolges 
überhaupt, ergiebt in der Preussischeu Armee '^^, in 
Würtemberg, in der Armee, Vs» ^ ^®' Einwohner- 
schaft, etwas über Vs , in der Hannoverschen Armee >/|. 
Es könnten mandierlei Erklärungen über diese Ver- 
schiedenheit in den Zahlenyerhältnissen gesucht wer- 
den, indess haben statistische Nachweisungen und be- 
sonders die auf die Medicin angewendete numerische 
Methode bekanntlich das Eigenthümliche, dass auch 
unter ahnlichschefnenden Verhältnissen vorkommende 
Abw^eichungen der Zahlen nicht immer zu erklären 
sind. In Frankreich hat (nach Rocboux Gasäette des 
Hdpitaux 1838 Oct) Baudeloque unter 125 Revaeei- 
nirten.nur 1, und G^rardin hat unter 11 — 1 empfäng- 
lich gefunden. Auch zeigte sich in- unserer Armee 
jen.es Verhältniss des Erfolges bei deii einzelnen Re- 
gimentern oft sehr verschieden, wäfaretid das. gezi^ene 
mittlere Verhältniss in den drei Jahreki ziemlich gleich- 

♦ 

ihfissig ist. 

Als Bestätiguiigen für die von Heim aufgefunde- 
neii Th^tsachen ergaben sich dailn bei. der Revaocina- 
tioA der Hannoverschen Airmee alle ^ übrigen BesuU 
täte. Als solche sind hier aufzuzählen: • 

Die Impfnarben der früheren Vaüoinati]DA\^eigten 
weder |iach der Zähl noch Beschaffenheit irgetlid 'Be- 
deutung für das Haften der Rövacciue. — Wiederho- 
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hmg der Revaccination nach vorher fehlgeschlagener, 
seifte «cht selten Tollkommnen oder unvottkonun- 
nen Erfolg. — Die Lynqrf^e guter ReTacctneposteln 
stand beim Gebrauche snr Bevacdnation nm nichts 
der Lymphe gater Yaccinepvsteln Ton Kindern nach. 
-^ Bei fkiUier Geblätterten, naflüich Solchen, weldbe 
erfohren hatten, zeigte sich die Empfanglich* 
iär die R^yacclne in nicht geringerem Grade, als 
bei A&k Vaocinirten, denn Ton 112 Geblätterten er- 
hielten YoUkommne Rc^yaccine 16, unvoUliommne 21, 
keine 7S. Das YerhUtniss des Erfolges bei den Ge- 
btstterten war hier demnach fast wie bei den Vacci- 
nirten, nimlich des voUkommnen wie 1 : 7 oder von 
100 — 14, des Erfolges äberhaupt wie 1 : 3 oder von 

100 — 32 (bei Heim noch mehr, von 100 — 67). Da- 

gegen ergab sidi, dass nach früher uberstandener Va» 
riolois fast Keiner empfinglich geblieben war fvr die 
ReTnocine, nämlich unter 34 zeigte 1 unvoUkomm- 
nen Erfolg, die Übrigen keinen. Ein Beweis mehr, 
dass die Yaridlols eine wirklich yariolose Krank- 
heit, eine Revariola ist (dies Verhalten der frü- 
heren Variolols zn der Reraccine ist bei Heim nicht 
n»t in Beobachtung gezogen). «^ Was endlich das ei- 
gentUd^e letzte Reanltat der Revaccination betrifft, 
den dadnrch erreichten Schutz gegen die variolose 
Krankheit, welcher übrigens sowohl in der ^renssi- 
schen Armee als in Würtemberg sich aoTs Deutlichste, 
wenn auch nicht ohne Ausnahmen, erwiesen hat, so 
ist der seit d^r begonnenen Revaccination in der Han- 
noverschen Armee (1837) verflossene Zeitraum bei Ab- 
wesenheit-bedeutender Pocken-Epidemien als zu knrz 
anzusehen, um darüber schon bestimmen zu wollen, 
4a hier negative Resultate zu erwarten sind« Nor 
eine Ausnahme ist auch sdion zu bemerken, wo ein 
Jahr nadi der erfolglosen Revaccination bei einem 
Individuum Variolols ersdiienen ist. 
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Resoltate der Revaednation im Jahre .1638. (üe Tabeik.) 
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Zwischen Tollkönunnei 
nnd unvollkommaeni ErJ 
folge ist hier keine Son« 
dernng gemacht. 

Die Revaccine - Lgrmph« 
vnrde mit gutem £rfolg< 
sum Impfen benutzt. 

ly welcher Variola g< 
habt^ ist ohne Erfolg re- 
vaccinirt. 

Von 9» welche Variola 
gehabt, sind 2 mit eini-l 
gern Erfolge, 7 ohne Er-j 
folg reyaccinirt. 



Zwischen vollkommneni] 
und unToUkommnemEr-l 
folge ist hier nicht ge-; 
sondert. 



Zu den 50 mit ▼ollstän- 
digem Erfolge Revacci- 
nirten sind auch solche 
gerechnet, welche am 6. 
Tage zerkratzte Pusteln 
zeigten. — Bei 1 mit Va- 
riolanarbeto war Tollkom- 
mener Erfolg. 

2y welche Variola ge* 
habt, zeigten keinen Er- \ 
folg. \ 
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Beri<!ht über das Nerrenfiieber^ das im Jahre 1839 

in Goblar herrschte. ' 

4 

Von Ör; Friedr, Außust Forcke, • 

In Erwiederung auf die yon der hohen Königli- 
chen Landdrostei in Hiidesheipi ausgej^aä^ene, tonr 
löblichen Magistrate dei* Stadt Goslar an mich beför- 
derte*) Aufforderang »eine möglichst g[6näüe und volf- 
standige Angabe aber deü Charaktet 'de& hier herr- 
schenden Nervenfiebers, sein^ Ursachen, seinen Ver- ' 
laufy seine Bedeutung iu Beziehung auf die Mortalital^ 
seine mnthmassliche Dauer und die seiner Fortdauer 
und seiner Verbreitung entgegenzusetzenden Mass- 
regeln mitzutheilen«', habe ich, der. ganz gehorsaipst 
Unterzeichnete, die Ehre, zu bemerken, dass i(;;h am 
besten^ den, auf die Verschonung der Gesunden und 
Erleichterung der Erkrankten gerichteten Wünschen 
' der Königlichen Landdrostei und des löblichen Magi- 
strats zu entsprechen glaube, wenn ich mich ausführ- 
licher, wissenschaftlicher Untersuchung enthalte, und 
dagegen, auf Thatsachen gestützt, die Massregeln 
angebe, durch welche fikr alle Folgezeit Hoffnungen 
auf ein seltneres Auftreten, eine eingeschränktere Ver- 
breitung, eine mildere Form, eine geringere Mortali- 
tät und .eine schnellere Beendigung einer ähnlichen 
Krankheit begründet werden. 

Das erste Auftreten des,' meistens mit Petechien 
complicirten, Nervenfiebers fällt in den December vo- 
rigen Jahres, wo, begünstigt durch Elend, Armuth, 
Schmutz, schlechte Nahrung und mangelhafte Beklei- 
dung, dasselbe in den tie%elegenen Zimmern einzel- 
ner Hütten, selten und in einer milden Form sich 
zeigte. Dieses seltene Erscheinen und milde Verlau- 
fen des Übels dauerte fort bis zu Anfang März 1830, 
wo, ohne dass die Krankheit sich vorher ausgebreitet 
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hätte, mehrere von besonders schweren Syoiptomea 
begleitete, und einzelne raech mit dem Tode endende 
Fälle grosse Besorgnis erregten* Am 3. Bfärz bekam 
ich unter Andern einen Arzt in Behrndlnng, der ^ an 
einer der schwersten Formen des Obek damiederlag, 
aber glnckUeh genas. 

Bis zu diesem Augenblicke trat das lYerrenfieber, 
'SO weil meine eigenen Erfahrnnigen reichen, unfi in 
Übereinstimmung mit den Schildarungen einiger an- 
deren. Ärzte, mit deni Charakter der Tersatilen Ata- 
nie, d. b. einer mit Schwäche irerbundenen Reizbar- 
heit^), ohne Beimischung faulichter Entartung der 



*) Wenn J. P, FrOfik sagt, der Unterschied zwischen Fiet>ris 
nervosa versatilis und stnpida liege mehr in der einwirkenden 
Ürsadhe nnd der Indiyidaalität des Kranken, als in der Kranit, 
heil s^Klbst: so scheiat er mir dem selbststäadigen Charakter, 
der idaacbe Epidemie beaeicÜneV SBu nahe su traten. Grosae 
cosmische Vorgänge und atmosphärische Zustände scheinen 
einer herrschenden Krankheit doch einen gewissen Grund- 
ton zu geben, so verschieden an Intensität und an Dauer die 
eins^nen fllle mit ihren Prodromis und ihrer Reconva- 
lescenz^Periode auch sein mögen» In dieser tlpidemi^ zeigte- 
aicby ohse Rücksicht auf Temperament nad .Cliarakt^r ikr 
Kr$inken, überall Torherrschende Reizbarkeit. Nicht nur sah 
man Sehnenhüpfeni Flockenlesen, sardonische Züge und vor 
allem^ das Aufzucken der Glieder bei leiser Berühruag un^ 
gewöhnlich häufig, }a das Sehnenhüpfen nnd Zucken manch- 

1 mal bei freiem Setiabrium und Abwesenheit der Gefahr; son- 
dern auch bei den niciH vom Typhus Ergriffenen bemerkte 
man auffallende Zeichen von constitutioneller Reizung. So 
war es eine fast constante Erscheinung, dass Wunden, selbst 
die kleinsten, bei sonst 'gesunden Personen, sehr empfindlich, 
schmerzhaft, zur 1/Vucherung geneigt waren, ieidit bluteten 
uind schwer vernarbten. Furunkel und Panaritieui die sich 
häufig zeigten, waren ungewöhnlich schmerzhaft, und nach 
, Abstossnng des abgeatorbenen Zellstoffa schloss sich die Höhle 
erst spät. — Nicht selten waren die Kranken tactum resa- 
gientes, n^og X$l^ mcttaoQytsSf wie es ffqrpocra/c^ bezeichnet. 
Bei j^inigen war die ^eizhaxli^t so gross, dass weip aie be- 
wusstlos dalägen oder, hinschlununerten und an der Hand- 
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Säfle, auf. I>aA idltene Auftreten dauerte bis etwa 
zum 24. Aprü^ Ufo kh. 4eD ersten Kranken Terlor, 
der» in voller Jvgendblathe^ am .7ten Tage der Krank- 
heit, untw 'pl&MicIiein Sinken der Kräfte, starb. 

Ich mache anf diese trage Verbreitnng der Krank- 
heit aufmerksam, um zu zeigen,, dass, so sicher der 
Petechialtyphiis o^ntagiös ist, die Übertragung von 
einem Körper auf den andern durch die den Kranken 
unmittelbar umgebende Atmosphäre^ manchmal lange 
Zeit eine untergeordnete Bolle spielt. Die Tjrphus- 
krankmi waren seit Oecember mit vielen Indivi- 
duen direct und indirect in Contaet getreten, 
und doch wurden verhältnissmässig nur sehr we- 
nige ergriffen: bis plötzlich, durch ein nicht zu 
definirendes Zusammenwirken tellurischer» atmosphä- 
rischer und. localer Einflüsse die Krankheit, bei nicht 
verwehrter Comnnnication der Menschen unter einan- 
der, eine bedeutende Ausbreitung mit verhältnissmässig 
grosser Mortalität erhielt. Ähnliche Beobachtungen 
machte ich auch in Bezug auf eine andere Krankheit, 
welche ^er herrschende Genius der Epidemie hier 
seit dem Februar d« J« erzeugte: die Masern. ' Auch 
biei ihnen herrschte bis auf den heutigen Tag, wo sie 
im Erlöschen sind, Belzbarkeit vor, die' nur sehr sel- 
ten sich zur Entzündung der Lußiröhre, der Lungen 
oder des Kopfes steigerte, die in andern Epidemieen 
häufiger vorzukommen pflegt. Auch zeigte sich bei 
ihnen dasselbe Phänomen, worauf ich in Bezug auf 
den Typhus aufinerksäm machte. Obgleich die Ma- 



'«niTzel leise^ nit dem Tihger berührt wurden, nicht blos die 
Hand, sondern der gsnze Körper anfznckte und das Gesicht 
versogen "wurde. Wenn eii^ durch Opium vergifteter Frosch 
durdi eine Pincetfe oder die blosse Hand nur leise berührt 
wirdy so stellt er ähnliche Zuckungen dar. Doch, da ds» 
Wunsche des Herrn Herausgeberg sidi nur auf den'Vorste- 
heilAen Belicht erstrecken; so nehme .ich Anstand, meine Be- 
obachtungeü hier weiter aussuffihretf: 
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Sem an^.Gant^^ii<it':iUeMaa4cK«b Krankheiten fiter- 
treffen, sa^'tiiifaii«!»^ «doch, eindn Sfonat lang selir »ein- 
zeln ^aiä^ ^irt ^U'< Anfang des April verbreitelfen ttie 
aieil :mit'BU^Bes8chn«Ui über die' ganze Stadt, kaum 
ein Hubs gans 'K^toicfconend« Diese BeobaeKtnng trä^ . , 
»äir l»tJP*eslstelfaiing'deirTli«lsaolie bdi, dass es gteese 
cösnuBcbe^ atnuarsphärisiAe und>tt)]risdbe EiniBasse ip^^ 
ren, wekAe hier tdi|evE|rideniitteii^ ^ilaffi^iltlich dek Ty- 
pliui^ eraengtenl > vEs ma^ie- sidk v«nch während der 
gannen Baaer der • Krankheit eine eigene Spansnng 
in den Etenieat^ benmrkbar^ die !anf alte Gesunde 
einen grodseren oder geringerenriEmfluss, je nafeh "dem . 
Cri^ade der indindutöllta fieiaAätlcett^ 'ausübte, bei eehr ^ * 
l^ielen eine* unerträgliche Müdigkeit ulid bii^ienie 
Schwere in d&k Gliedern, bei j Manchian Wnsügkeit 
des K(^es und gändiohe Appetitlosigiceii, .nieht sel- 
ten auch. Koliken, und wasserige Diarrhoen erzeugte. 
Dieser Einfiuss atihospkärtscker VÜrhaÜnisBe^' die^ 4n 
Concurrens wiii^ tiigenthiknUclikeUen der Stadt, der - ejn- 
zelnen Hmser «(ml des Imdimduums tretend, dem ^Tg- 
fhus erzeugen, öiSenbarte sich noch deutUdier dtireh 
dm plotzlisehen ;fitilbtand ih- der Verbreiün^ der 
Krankheit, ab aai 26* Mai 'die Disharmonie di6r Eid- 
malte sich in^ einenf, 30 Stunden ut^unterbroeheit'&ft- 
danernden, I^latzregen auflösste. . Noch auffalle^esMirj^ 
dieser Stillstand der Krankheit, als am 30. Mai das 
erste starke Gewitter sich entlud; die Typhus-Epide- 
mie schien damit eine Zeltlang ToUig erloschen zu - 
sein. Erst 14 Tage später Zeigten sich einzelne 'neue 
Krankheitsfälle^ welches seltene\£rscheinen bis gegen 
das Ende des. . Junius, fortdAuert0f. .Seitdeo» iit.kein 
neuer Fall in meine Behandlung gekomiiien« 

Nach diesen allgemeinen Schilderungen bemerke 
ich in Bezug auf den Charakter, den 'Verlauf, dte Be- 
deutung joind di§{ pauer des Typ]hus in aller Kürze 

Folgendes^- .... -'-''■'■ ...--....• ,..:* 

Der iPe4echiaUTy|fehus steUie; iii(^ vom. Daeember 
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1838 bis gegen dto Bmie des April 18M tuA beständig 
in dti *Fom einer Febiis; nerSMS ▼enaiüis, d. b. ei- 
nes Nervenfiebeis dur, in welchem Reiabarkeit. und 
Scbwäcbe Torvralten. N^r selten trat mit einem Sin* 
ken der Kräfte der Tod ein, noeb sel ten er gesdite sich 
ein fanligter Znstand binzu. Gegen das Ende des 
Aprils borte das selteiie Erkranken anff ^es wurden 
glticbzeitig 90««- 40 Indiiridnen ergriffen* Die Krank- 
beit trat mehr gruppenweise in einzeln^ Tbeilen der 
Stadt auf; eine Yeieddeppnng aus einem Hanse in ein 
anderes war nicht nachzuwdbien. Das Fieber nahm 
wie an Zahl, so ancb an Bösartigkeit nnd Gefibrlicb- 
kek zn. In einigen Fällen starben die Kranken sdon 
am ■2ten, ^en Tage unter allen Symptomen einer 
Epheinera midigna$ und wenn sie der Tod zu rasch 
wegrafie, als däas sich die Fäalniss schon im Leben 
hätte manifestirett können, so gingen die L^idmn reis- 
send schndl in Fäulniss ober. IBinige wurden wie 
▼om Blitze getroffbn, 'und lagtsn empfindangslos bis 
zum Tode da, der schon am 2ten Tage eintrat. Yer- 
bältnissmässig bei vielen Kranken zeigten sich indess 
im Verlkafe der Krankheit S3rmptome TOn Putrescenz 
der Säirte: stinkender Athem, schnmtziger, schwarzer 
Beleg der Zunge, stinkende Schweisse nnd Durdb- 
fäHe, leicht faulender, jomenteser Urin**"), Uane Pe- 



*) Au0 diesi Urin konnte van last im&ier nur scbliaua«, kaum 
jemals gute Vorbedeutuosen bernebmen. Im Anfiuige der 
Krankheit meistens blutroth, war er in den schlimmen Fal- 
len gewöhnlich bei seiner Entleerung bellv "wurde schon nach 
5 Minuten bis einet" Stunde jumentds, und s<^b dann stets 

*ein böses Eeicbcn «b. *-* In den glücklkh endeaden Fallen 
bli^b er meistens bis aum £nde der Krankheit unveriuiderty 

^ kjar, acritiscbf nur spielte die anfangs röthere Farbe alUna- 
1a% ins. Strohgelbe über. Ein kritisches Sediment zeigte sich 
nur selten, und dann erst spat ; eihmal beim Katlfmaansdiener 
H., ^rst am 28steB Tage der Krankheit, wiihrend der Reeon- 

' mftcncsna. Die Krankheit wnvde imiatr daipch die Haut, 



I 
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tei^ieii9~diiiilde Streifen unter 4er Haut, die ein zer- 
setztes Blut ankündigen, bisweiien ÜEialicItte. ScAwäroni- 
cben im Munde» seltner Gisolmure in der MnndiioUe, 
die ein ecbwarses stinkendes Blni eügoüsen; -^ Unter 
den ubrifen Symptomen zeigten sich sehr oft diieje- 
B^en, welche ^alle Ar2;te z<i ^ den verhangnissiitoUstM 
rechnen^ Sehnenhupfen und Flocheiilesen, die Sti- 
chen eines tiefen Sinkens^ der Irritabilität, d/ h. der 
Energie und des Yorwaltens eines krankhaft erhöhe- 
ten SmisibilitSt, wurden sehr oft bemerkt, femei^ sar- 
donisches Lachen, Schluchzen, Schurren des KStpers, 
ein schallendes Geräusch beim Schlingen der Getränke» 
das die beginnende Lähmung der .6<^hliäg- und Re- 
spirations- Werkzeuge bezeichnete ^ Taubheit und Ge- 
fühllosigkeit gegen äussere Reizej bald wildes, bald 
sanftes Phantasieren. Einige starben im weitMorge- 
rackten Stadium der Krankheit und scheinbar bei 
Toller Besinnung unter der schrecklichsten Todesfurcht, 



nanchmal durdi enorme Sdiweks^elmuei', die 7 bis 1% Tage 
biBtereinaader iviederkehrten, entschieden. Sehen unter- 
stützte ein Durchfall, noch seltener Ausvtirf oder Spdlchel- 
fluss die Haupi-Krise durch die Hmit. 

Ist es nidit eine denkwürdige JBeobackmng^ dass in einer 
Zehf ^vt> die JCnmkheit^-Erscheiirangen. sich gröiäiMeotheils 
anf der Haut darstellten, wo gl^cbzeitig Pet€(chial*> Typhus, 
Masern und Frieseln herrsditeii, bisveilen audi Sduirlach- 
fieber sldh z)?igte, und Urticaria, Essera und Fumakel zu 
den . alltäglichen Erscheiattagen gehörten^ aueb die Krisen 
fast allein von der Haut übemoaunen wnrdenl ^ Als wäh- 
rend der Epidemie des Petechial- Typhus Unterleibit - Be- 
schwerden! piarrhöen, Blutschirärea etc. .sich hanfig zu zei- 
gen anfingen,, äusserte ich gegen meine Cotlegen die Yermu- 
thnngy es dürfte sich im Herbst der Abdomittal «Typhus aus 
de» Petediial - Typhim bnandMldea, «der anf ihn iolgen. 
Meine Vermnthung ha^ sich nicht bestätigt^ und noch jetzt, 
ai|& Schlüsse des Jahres 1639, kommen, bei der grosse Sei- 
tenheit der Kianldieiten überhaupt, Petechialfieber» Schar- 
lach und andere Ausadllaige «ecli am meiistett ivor« 
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Gewissensangst und der qnaWollsten Vorstellung ewi- 
ger Yerdanunmiss^ andere fielen unter Laclien und Ge- 
sfingen dem Tode in die Arme. Bisweilen Erblinden, 
so. dliss die KxiMkea bei hellem Tage oder Kerzen. 
lichte ängstlich oach; Licht verlangten $ einmal yollige 
^rachlosigkeit. Alle Leichen gingen rasch in Ver- 
wesung über; b^ allen Sectionen"^) fand ich. ein kohl- 



loh halte es ftr angeneistea, 3 SecUens- Befände ia Kürz« 
laiUHitheileB. 

1) Madame L;> 42 Jahr alt, starb am ISten Tage der 
Krankheit, als ihr Sensorium gcheinbar "wieder gana frei ge- 
' worden, ihre Lebenskräfte aber unaufhaltsam gesunken wa- 
ren. Bei dieser Kranken waren die Petechien sehr frnh aus- 
gebrochen, waren blass uad livide und erhi^ten sich bis zum 
Tode. Diesen Fall beieidinete Yon Anfang an eine tiefe 
Prostration, bestahdige Agrypnie, Haatigkeit, Todesangst, 
unverschuldete Gewissensbisse bei ruhigem'Herzen, frequeatem, 
aber kleinem und weichem Pulse, meist kühler Haut und 
kaltem Athem. Ein grosses Labsal war ihr der Weini Ich 
bemerke noch in Beaug auf den Sect^ons- Befund, daßs sie, 
an einen kargen Mann gefesselt, stets elende Speisen genos- 
sen hatte, so wie, dass erst in den letzten 13 Stunden des 
l^ebens, Sopor eiairat. . . 

Zwdlf Stunden nach dem Tode zeigte die Sectiop einen 
gaaz gesunden Magen, * den Zwölffingerdarm innig mit der 
yerharteteii and vergroasi^rtett Bauchspeicheldrüse verwachsen» 
zwei Zoll abwärts vom Pförtner bis auf das Dreifache der 
• Naon erweitert, die Schleimhaut ganz gesund. Das Jejunum 
war an mehrerea Stellen sehr verengert, und der Krumm- 
darm trat mit aehr verengertem Durchmesser -in den Griram- 
rdarm ein. Der Blinddann war sehr erweitert, durch und 

1 dareh dunkel, livide, fragil, fa^t brandartig anansehen. Das 
Colon tiansyersum zeigte eine starke Verengerung mit einer 

- bedeutenden £rweit«rang. oberhalb desselben; dasselbe war 

. ndt dem CokMi deseeadens der Fall«. Die Schleimhaut war 
im gaazen Tiadas laiasttnomm, mit der einaigen Auaaahme 

' ;des Ooed, gesund, und .nur selten, im Ilenm, etwas geröthet. 

' Die Brunnarsohen and Peyerschen Drüsen waren weder an- 
• igesohwollan, noch soqat alterirt, und keiae Spur eines Exan- 
thems auf der Schleimhaat zu eatdacken. 
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sclrvirarzos, sersetfeies Blttt^ putride Safte und. diejenige 
Affecüon im Darmc^ale^ vorzägiich im Kriumaderme 



Bei der Eröffnung der Kopfbohle fand ich Terknoche- 
mngen an der dura Mater; seröge Aussch^tzungen jr^i- 
schen Arachnoidea und pia Mater ^ die Hjrntiöhlen VolL von 
.hellem Semni; den Plexus chorioideus dunkel und blutreich; 
die Sinus und Gefässe Ton einem schwarzen, dünnen Blute 
Toll. Das ganze Gel^in, auch die Commissuren, war sehr 
erweicht; vom Corpus callosum z. B. konnte man die Him- 
masse mit dem Scalpellstiele wie weidiea Milchrahm ab^ 
nehmen. 

2) Frau B., 36 Jahr alt, zart, schwadi, schlecht genährt 
and in kümmerlichen Umstanden lebend, starb am Uten Tage 
der Krankheit Yom Anfange an war die Prostration der 
Kräfte sehr gross; dabei grosse Reizbarkeit, Furcht, Agtyp» 
nie, Zittern, Sehnenhüpfen und Flockenlesen; während der 
letzten 36 Stunden Sopor. Bei der Section, 15 Stunden nach 
dem Tode, fand ich das Mesenterium und Mesocplon livide^ 
weich und übersäet mit schwarzen Punkten, gleich als wenn 
^ob gestossens Kohle in das Gewebe aufgenommen wäre. 
Das Jejunum war an mehreren Stellen sehr verengert, ein- 
mal bis zu der Dicke eines starken Federkiels., Alle Ge- 
fässe strotzten Ton einem schwarzen, dünnen Blute. Das Co- 
lon adscendens stellte eine sehr dunkelrothe Schleimhaut dar; 
das Transyersum war nach unten auf einer langen Stecke 
sehr welk und dünn, genau so auszusehen und anzufühlen, wie 
ein Stück von einer dutch Luft ausgedehnten, getrockneten 
Rinderblasef das man eben in kaltes Wasser getaucht hat. 
Oben war das C. transversum auf einen 3 Zoll langen und Va 
Zoll breiten Raum durch und durch schwarzröth. 

Die Hitngefässe strotztep von schwarzeih Blute, und ^aus 
der erweichten Himmasse drückte man mit Leichtigkeit eine 
Menge Tröpfchen schwaizen Blutes. Viel opakes, wässeri- 
ges Exsudat zwischen Arachnoidea und pia Mater; über der 
linken Hemisphäre ^el schaumiges Exsudat; in den Himhöh- 
len viel äernm. Dura Mater und Arachnoidea, so wie die 
Hirnlappen, waren durch lange Filamente mit einander ver- 
bunden. 

3) Kutscher R. starb, 31 Jahr alt^ am 9ten Tage der 
Krankheit unter Sjrmptomen der Tobsucht, welche erst wäh- 
rend der letzten 12 Stunden sich zeigten, indem das Senso- 
rium bis dahin ganz frei zu sein schien. Das Netz war livide, 
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(latestiBtuB ilewa) die oft den Petediien mi der Haut 
ähnelt, oft Entaiindung yorspiegelt, weit naher der 
brandigen Zerstörung oder Fäulnis^ verwandt ist, und 
die höheren Formen der Nenrenfieber bezeichnet. 
Zwischen die Hirnhäute war bisweilen eine lympha- 
tische FiiUtsigkeit ergossen, Ton wdcher auch die 
Ventrikel angefüllt waren. Das Gehirn war stets er- 
weicht^ einmal Ton der Consistenz des llahmes. 
Symptome von Entzündung habe ich in keinem eiyi- 
iKigen Falle, weder im Leben noch nach dem Tode^ 
bei der Section wahrgenommen, und bin froh^ mich 
einer jeden Blutentziehung enthalten zu haben« 

Was den Verlauf des Tjrphus betrifFt, den man 
seit den Ausgange des Juni fast als erloschen betrach- 
ten kann; so befiel er eigentlich nur seit dcte 24. 
April eine hinreichende Zahl Menschen, um den Namen 
einer Epidemie zu verdienen. Und schon am 26. 
Mai trat, bnter oben mitgetheilten Veihältnissen, eine 



ixrelk und lag xusammengefaKet vor dem Colon tranivvisiim. 
In den Netsen und dem Mesenteriun and Mesoco'loB , fonden 
sich dieselben schwarzen Punkte, irie im Sten JB*alle. Das 
Jejunum war an mehreren Stellen ^verengert, an anderen in- 
tuMuscIpirti -wahrscheinlich in Folge des Kampfes mit den 
Wärtern^ seine Schleimhaut .bald sehr starK gerothet^ bald 
mit einer Menge rother Punkte besäet, die eine entfernte 
Ähnlichkeit mit einem Exantheme hatten^ aber dodi dadurch 
sich wesentlich davon unterschieden, dass sie jeder bestimm» 
ten, abgerundeten Form ermangelten. Ich weiss diese klei- 
nen Ecchymosen nicht passender su ir^rgleichen, als mit 'den 
'strahlenförmig auslaufenden Pünktchen, die aas einer mit ro- 
ther Tinte gefällten Feder auf einen etwas feuchten Bogen 
weisses Papier gespritsl sind. An noch anderen Stellen 'war 
das Je|unnm dnieh und durch braun, eben so das Ileum, wel- 
ches übrigens dieselben rothen Flecken darstellte. Das J. 
coecum war Völlig gesund. 

Das Gehini wtfr sehr weich, in den Venlrikeln etwa 
zwei Unzen Serum, awischen Arachnoidea und püs Mater et^ 
was opakes Eicsudat. 
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vollige Pamse rin, etwa 16 Tage ip&tem stdlten ^h 
wieder melirere ErkrankmigsflUle e», von denea ' «Sü- 
zelne todtlidi endeten. Meine Krankin dnd jeHzt 
sämmtlieh bergestellt, oder Reconvaleaeenten« Idi' 
selbst habe 8 Kranke verloren, ^u 6 andern ifrard^ 
ich in einem vorgerückten Stadio der Krankheit hin«^ 
zugezogen} sie sind alle gestorben. 

Was die Mortalität betrifft, so ist dieselbe, nach 
allem, was ich habe in Erfahrung bringen könn^D, 
im Verhältnisse zu der Zahl der Erkrankten sehi* 
gross gewesen. Wenigstens der 4te Theil aller wirk- 
lich am PetechiaLT3rphus damtederliegenden ist ge- 
storben« Wenn man also mit Schonlein — um eine 
grosse Auctorität namhaft zu machen «— annehmen 
wollte, dass die Mittelzahl der Sterbenden in Fleck- 
fieber-Epidemien 1 von 10 betrüge; so gäbe unsere 
Epidemie verhältnissmässig sehr traurige Besultate. 
Aber ich halte Schdnlein*s Ausspruch für zu allgemein 
und, aus individuellen, oder wenigstens topischen; Be- 
obachtungen hervorgegangen. — Derselbe Autor sagt, 
an dem Abdominal-Typbus stürben 1 von. 3 Erkrank- 
tffli; und doch habe ich im Sommer und Herbst d. 
J. 1836 hier eine Abdominal- Typhus -Epidemie er- 
lebt, wo ich unter 34 Erkrankten nur 3 verlor! 

Ich vrende mich 'nun zu den Ursachen des Typbus 
und den seiner Fortdauer und seiner Yerbreituog ent- 
gegenzusetzenden Massregeln. Obgleich die Krank- 
heit fast erloschen ist und hoffentlich nicht wieder 
aufleben wird: so sind doch gerade diese Punkte in 
medicinisch -polizeilicher Hinsicht für alle Folgezeit 
von der allerhöchsten Bedeutung, 

AU^ was uns bei unserm beschränkten Wissen 
die Erfahrung langer Jahrhunderte gelehrt hat, ist, 
dass die Ursache 4®r Nervenfieber vorzüglich in einem 
unbestimmbaren Stoffe zu suchen ist, der vorzäglich 
da bereitet wird, wo die Atmosphäre durcb tkierische 
Ausdünstungen verunreinigt ist. Das Contagium, wel- 
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ckds itä Nanrtafiaber iierttfrlnriiigt, . ist demtiaGh ein 
anänalisehes Prodvet, welches sich^ unter tiegünsti-. 
gwtig telkuriselite und ntmosphärischer Emfiüsse, tfaeils 
ifH^ Körper des Kriuikea selbst, theil^ in dtr^ Ton sehr 
viele»/ schädlidieQ Ansdänsttingen gesohvrSngerien At» 
mMphire entipiickelt. Die Putrescenz ist dagegen 
nicht der AnsteclnuigsStoff selbst, sondern nur der 
Triger dies Contagiums und ihm befi^eundet. Putride 
Saite oder Dünste wirken oft auf den Körper ein, ohne 
daes N#rv^nfieber daron die Folge ist» Die meisten 
Phaaomene» "welche die Natur darstellt, sind sehr Ter- 
wiekalt, und wir köiltten nur sagen, däss das SKusam- 
aielitreffen cosmischer und teilurtscher Einfiüsse, der 
Conrtitutio annua^ mit den Eigenthnmlichheiten des Bo- 
dens und des Individuums, d* h. mit der Sumpfloft, 
mit dto D&nsten^ die aus faulenden tbierischen Stof- 
fea oder gährenden Yegetabilien aufsteigen, mit Hnn- 
ger, Nässe, Blosse, Nachtwachen und den deprimiren* 
den Leidenschaften den Tjrphus ins Leben ruft AI« 
lerdings wird der T3rphus auch durch die Gunst der 
Umstände von einem Individuum auf ein anderes über- 
tragen; aber die miasmatische Verbreitung ist so her- 
vorragend und überwiegend, dass, wie ich oben be- 
wiesen habe, ein bösartiger Typhus monatelang bei 
ganzlich mangelnder Absperrung und vielfaltigem Ver- 
kehr mit dem Kranken, nur sehr wenige Individuen 
befallt, wahrend die Concurrenz grosser atmosphäri- 
scher und topischer Einflüsse mit Blitzesschnelle die 
Krankheit verbreitet und eben so schnell ihr Schran- 
ken setzt 

Diese Betrachtungen, welche auf eine grosse An- 
zahl von Thatsachen sich gründen, leiten mich auf 
eine Untersuchung des herrschenden Genius der Epi- 
demie und dier eigenthümlichen Verhältnisse der Stadt 
Goslar in Bezug auf den Boden, die Wohnungen und 
di« Lebensweise der Individuen;. 

Der herrschende Genius der Welt-Epidemie ist 
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schon seit 9 Jahren nervös geweseo, und hat im Zu» 

sammenwirben mit LocaLVerhältniasen in Gkialar nan» 

cherln asthepi^che-Krankheiten enemgt. Zur Abfeff» 

tigVLng , mehrerer Zeitaogs» Artikel erinnere ich aar 

daran, dass ich seit 7 Jahren in jedein Fruhlinge 

zahlreiche Fälle Ton asthenischen Fiebern mit catar«. 

rhalischer, rheumatischer, schleimiger, Torsiiglich aber 

gallichter Complication behandelt habe. Ansserdüia 

habe ich zweimal eine weityerbreiteteiEpideÄse des aet*- 

vosen Catarrhs, Grippe, genannt, erlebl'und eine Meiige 

von Pneumonien beobachtet^ die fast alle biliös i>der irieh* 

tiger nervös virareti (Peripnemnonia bUiooa s« nenroaii)^ 

Das Scharlachfieber,^ welches 1^34 herischti^ »nt mok 

durch grosse Bösartigkeit ^und Mortalität anssbeichMtii 

.war entschieden nervös, bisweilen fanlicht.; unter Mfikut 

stürmischen, Entzündung simulirenden Erschänwagenj 

rasches Sinken der Kräfte und der Tod^'Bhit^Gdtzie- 

hungen, die ich Gottlob! selten anwandte, ofüdesen 

sich stets als verderblich. Was aber die Lobeserheü 

buogen der Salubrität des Ortes völlig unglaublich er^ 

scheinen lässt, ist die Tbatsache, dass seit 4®m jjahre 

1835 drei Typhus^Epidemieen hier geherrscht, haben« ^Ifll 

November 1835 seigte sich der Petediial-Typfaifiii 

welcher bis Ende Aprils 1836 fortdauerte. Im Anglist 

desselben Jahrs entwickelte sich der Abdominal-TjrplMn^ 

welcher unter verschiedenen Graden der Gefahr sidl 

sehr ausbreitete und manches Opfer kostete und erat ge* 

gen di^ Ende des^Jahres aufhörte. Was die localenVemr 

hältnisse der Stadt Goslar betrifft, so ist diesdbe auf 

einer Hochebene am Fusse des Harzes gelegisn, von 

Quellen durchströmt, und obgleich die Einwohner fiMt 

beständig scharfen Winden preisgegeben' und dai^UnCa- 

tarrhen und Rheumatismen ausgesetzt sind: so häi die 

Natur doch im Allgemeinen durch die Lage, die > Eli)» 

vatioa des Bodens und die Beschaffenheit des Wassers 

die Bevrahner vor der leichten Entwicklung von MUsr 

men in Schutz genommen. \l 

(5. Band, XHeft.) 22 
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Aber ^ mmd JCinnebtiiiifeD, thtik ams der Vorseit 
aiinickgUilieiMiii^ tbeils später eixigefohri, welche io 

i-paUieilieher Hioeickt die groeete Ber&ck- 

ia Anepruch D^kiueo. 
V >• In den Vätgehrnngen des groisen Tliariiies, Zurin- 
fer genäanl^ befinden sich sieben stagnireiide Wasser, 
thdila' dUbMUgrabeny theila tiefe Sümpfe. Die aiifE^r. 
talb; dee beben firdwaUa* gelegetten 4 grösseren haben, 
^pmiB' mmdB einen ' sehr träge», doch ' einigen Abfluss, 
Mtoü ein in der Nachbarschaft entspringender Quell 
eiei der . Reibe bad^ darchfliesst, d. b, er mischt seia 
Hmes Wasemr mit der faulen Masse des ersteren gros- 
äsp TMcbesf ein* Grand isapf es setzt die 4 in einer 
lUdbn UMgenden Teiche in jCommuiiicalioB, deren on- 
täoiterf«riiatidiB»t eines kleinen Baches in die söge- 
mumte Abzecht mfindet. 

'''vviQ]|0]r£i^li des Eid\taHs liegen 3 Sumpfe, von de- 
nen* dner 80 Fase tief ist, die gar keinen Abflnss ha- 
beii und nur se Viel Znflnss von einem kleinen Bache 
bidiolninen, daMs:sie niemals austrocknen, und biswei- 
leii «bei- starken Regevgussen ihr furchtbar stinkendes 
VKaseeii über die Vfer ergieesen. In diesen Sumpfen 
gibk^f 4m^ der polizeilidien Verbäte, alle Arten 
tHML'Mneiiigeipmrfenen Vegetabilien, faulen alle Arten 
VBStt bei. Nachtzeit hineingeworfenen crepirten Thieren. 
Aer im Kwinger ivohnend^ Wirth sagt aus, dass, vor« 
w/kgUdk bei. Tettiperait!ttT«Wechseki und nach Regen- 
gtesen, ^lie ra«s den. S&mpfen aufsteigenden Dfenste 
dasen kaum erträglichen Geruch verbreiteten und 
•ehrwindünh machten. Der Sud-Ostwind treibt diese 
&&nate t&ber die gauM &(adt. 

Aber ich habe. Eiartcbtimgea au^fuioiden, durcb 
irMtbe die Ansdünvluiigen fiioieoder tttimäsefaer S4i»ffe, 
dib TtSget des Coniagiumsy in noidh unmittelbareren 
C(»Bta<A^ mit den Bewohnern eines 4er volkreichsten 
Th^ec'der Stadt. ^gebracht werden, der gierade der 
Hauptsitz, der Heerd des Typhus ge^ordctti ist! Zu* 
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^nt findet sidi'JifiNtfr dtm lia««et;iiii4 W ^rAe» ilm 

9 Foss tiefer, weiter Brunneo, worin nach Aassag^i 
der Iftecrte seit ^elett Jahren alte Arten- tbietfercher 
Exbreniente yermitt^lst eines Kanals jgA4iHt vrßtden* 
eim Wechsel des Wetters, ^ajoa^ntUch \fliäp]h K^en- 
gPASien ^«rbreitfit der^Jß^uw/ea |wsti)wiife),if cbft Dünste 
aber di« gn^nzie 9faichter8clia<t^<<woirwi iok. •nticii in 
neiic^er Zeit iselhst fif^i^^ixf^tgt batfe/ ^utHl et^iessrt sei- 
nen Inhalt nicht selten ift den itin ^inscliliesse&den 
Garten. Am 26. AprU iiob^pfte j^i;^ attil^tischer /fage« 
Jalmer? Nwie««, SpbjlHtc^^ de'p ^rimw^P wsl J^Tach 
wähTOHd der AifbeBl wvnde «r iK>B ubevträn^lichem 
Kopf^/ir^h, S<jhwiftdel tmd ClbelJeeit' el>g>t1ffeii, taumelte 
später, wurde reissend schnell schwach, i^nd fehlte 
einß Krankheit auf sich eindringen*)« .CHeich am fol- 



f) Ich 'WtU vflrivotMH, idk >4iie»9r Ilk^iMclie}g^«jl>e9e« Deutung, 

wonach der Typhus, iode^ er /di^,,$«iii«i!.£Qtiwiclffiluiig und 

«einen yj&rläofeni ^onst ««BgiffiiuMe Zeit mach äberspringt, 

j« dfMW «disponifUBfi ^«cpera und b^i besond^^^r MaUgnität 

, da» aUfitiieliMden Adedüums,. s^t bald nacii d«^ Ansteckung 

«igr^^Ue.§<ilrmelit t)Ri]:d> «nfvecbt wi,luii(iei» (a^w^aii eft|«chuU 

tilgen, obgleieb .wb »kei» 'd«nect«r. Bem^iß^ a«nd«iii jmr ein 

kidirecter durdi An^leigie« iühvBn Ub«t| «a4 iiQ«b ^«ii^ .4(ürz- 

' jU<A die gewichtige undv cKei:«brt^. Slilnmii ^i^s tttrrn Qber- 

M^dicinalraths Stieglitz (^iebe H^vHioy. Anbul JBd, IV.« Heft 

3.5 jpuff* 668 flgd.O «ich.g^geii eine aotkhe YwitttllnngßVrt er- 

-- >|^r Aehei» ^ohpii i» «d^r* i4«isMnv^ .doflt' Aar#lh den 

^Kuiditss '«nil%ii^«(ef WtoM^^iiiißticli» ^aBriHerinn.doa JLiPbens 

. wie i4er yei>d^»i«» iK» .die Suidifvi d^ li;;«imeQ^ >dj^ iGrü- 

«Nid ii»d Blfühe^i «««ch durcblnufi« ^firdeii. ^p >brs949b%a &us 

Atiselfeen Zvviab^. mit ftüICe Jiiia»«tU<}ber <)IVäiWi^ .jm.lcurzer 

:t.«*$b *«fl6t nadli Woaat^niMrvtkMt'li&tl«^ Sb^MP Mkfi» ^ir, 

. m .JBpi4«m^<mt »»4 #0 »bi^be .i«b .bßi i&m >I^iftplMiil*3R)rphns, 

... iKi|4.Je9 PuMFn ifi tdieAwi JalM :«ft »ges^bei^ dfUl^y je nach 

.sder ^iraAflft .dei; 4lJ|n«iöndA» . 4i» Kit^ukb^it «ionfil or«! nach 

Jpn0#r ZeU.dt4r«btd*e^jr04r^>ii|4lMr«bvu|l^«<!bAii irtnnag» 
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gend^n Tage bekam er ein BrechH^ttel, mnsste nacli 
Handorf gefalircn werden «nd wurde sogleieli vom 



entfallet benroriritt* Ja ! kk glaube, dass bei ricbtigem Yer- 
haltea and in geeianeten Körpern der Ansteckungsstoff noch 
während der Periode der Prodroni, unwirksam gemscht, 
Tertilgt oder ellminiirt werden kann. 

Die EtttUHiid^Bg ist gewiss eine grosse, bedeutungsvolle 
Abweicfamig von normnleii lioben, eben so reich nn produc- 
tiver, als der Typln» an destmctiver Thiitigkcit. Und doch 
Ist es sicher, dass sie bisweilen in einem völlig gesunden 
Körper, auf irgend eine evidente Yeranlassüng, Anstrengung, 
Ostwind, Leidenschaft, rasch ihr Haupt erhebt, Producte er- 
xeugt und tödtet. I>er Croup todtet bisweilen unglaublich 
rasch dwcli die erzeugten Pseodonembianen. Ich hörte im 
Jahre 1838 aus Brouatais^s eigenem 'Munde, dass die Gewalt 
der Leidenschaften kar» vor und während der Schladit sehr 
rasch Pneumonieen ins Leben rufe, bei gaia gjleichmassig 
fortdauernder M^itterung, und ohne dass vorher entsnudhcfae 
tObel geherrscht hätten. 

Die Macht eines pldtslichen Schreckens bleicht bisweilen 
das Haar in einer eimigen Nachts 

Nürht minder rasch werden bisweilen durch eine schwere 
Leidenschaft die Functionen der Seele auf immer gestört 
Der Eindruck einer einxigen leidenschaftlichen Stunde ver- 
mag manchmal' dasselbe und mehr, als in anderen Fallen der 
unglidilidien Liebe, dem betrogenen Ehrgeize, der religiösen 
Terfiefang erst nach Jahren gelingt* — "Wer im Jahre 18% 
die chirurgische Abtbeilung DifpuyfrenV im Hotel Dieu be- 
sucht hat, erinnert sich auf Ifo. 16 der salle St« Agn^ einen 
Mann gesehen zu haben, der nach einem misriungeneii Atten- 
tate ^auf sein Leben eingebracht wurde und völlig alienirt 
bliebe bis er nach 14 Tagen einem neuen Versudie des Selbst* 
mordes erlag. Genaue Nacbfofscbungen ergaben, dass er ein 
brayel', ntchtemer, fletssiger und. verständiger Burger und 
Familienvater war, der in Folge eines nicht von ihm ver- 
schuldeten schvireren Streites mit einem Nachbar, ins Cvefang- 
niss gesetzt war, und gleich darauf aus gekränktem Ehrge- 
fMile dal» Attentat begangen , hatte. Bei dieser Gelegenheit 
Chat der unsterbliche Ihtpmftren den merkwürdigen Ausspruch, 
dasaiie ßfUMeh^, weithe ^it^en Angriff' auf ihr Leben wna- 
cäen, enifMder tUieniri sindf oder et gleich nach dem A^iten^ 
iaie ^»erden. Gewiss virolhe Bn'fwifireH matt diesen Wertem sm- 
<en^ 4sss nicht seken eine heftige Lefdeilschafl pldtidldi des 
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Tyj^lnu niedeigwireckt Noch jetzt kat er tich.niellt 
wieder erholt, and irerliert eein starkes Haar Tollig; 

hmraioiiiicbe Zusaivsicavirkeii der Organ« des Körpers and 
der Seele serstore, and dsis daher der Selbataiord entweder 
aas einem Zastande henror^eliey der mit der Cr^istesserrüttung 
tdentilM:h, wenigstem nahe verwandt sei, oder^ daas dtu misM^ 
' Itmgine Attentat s€ik$t aar VeFTollstiadigung der scl^n darcb 
'Ldderiachaft begrandeteft Geiftaaserrottaeg di^ne. 

' Noch^ andere Thatsachen kuneen nr Unterstütsang mei- 
ner Ansicht dienen^ dass eine ansteckende Krankheit unter 
Begünstigung der Umstände sehr rasch xnr Helfe kommen 
kaniA Grosse Beobachter haben m den ^tnten Kriegen io 
0entsdhland die Srfahraag gemacht ,.> dass Verwundeie oder 
Ampatirte, welche bis dahin im besten ZaüSfide warei^ fam 
ohne Ausnahme sehr schnell vom Uosphalhrande ergriffen 
wurden and ihm erlagen^ wenn sie in ci^ äberHllltes Hospi- 
tal gebracht' wurden, in welchem Jenes Übel herrschte. Auf 
der anderen Seite blieben die In einen solchen Hospital Am- 
'pattrtoi «erschont^ wenn sie weiter iransportirty. •ket in ein 
reifliches Privathaus geschafft . wurden. ^ Hier griaste der 
Moment der Aufnahme des Contagiums sehr nahe a» den der 
vollkommen entwickelten Krankheit. i 

Auch fehlt' es nicht an Beispielen; wo ei» nicht adyna» 
misches Fieber, rasch vom Typhus verschlungen wird. Bas 
Wei^ derÜmwan^ung der festen und flftfsigcnXheile, welches 
.nolhwendig den Ansbidchen des Tjrphus votangehen muss» 
durchlänft um so rapider alle Phasen» wenn ein schon fie- 
bernder Körper der Ansteckung dargeboten wi^d und dieselbe 
in sich aufnimmt. 

Frau H., eine wohlbeleibte, kraftige Frau von 56 lal^ 
ren, kehrte am 7. Mai 1839 von eiiwr Reise nach Qsterwaht» 
Amts Lauenstein» wo sie mehrere Monate bei einer Tochter 
verweilt hatte» nach Goslar naräck. Unterweges erkrankte 
sie» in Folge starker and ungewöhnlicher Anstrengung beim 
Gehen, musste /einen Wagen nehmen, und lasgie mit einem 
ausgebildeten Qallenfieber in ihrem Hause an; einer schlecht 
gelegenen, schmutzigen Wirthschaft, wo eben ihre Schwinger- 
toditer. dem Petechialtyphus erlegen und ei^e Magd . daian 
erkrankt vrar. Das Fieber nahm sogleich den CSiarakter des 
Typhus an, sie verfiel in die äusserste Prostration, es zeig- 
ten sich Petechien, Sehnenhipfen, Flockenlesen, Schnrrea 
des Kdrpers, mussitirende Delirien etc.» und sie stari» am 
loten Tage nach ihrem Eintritte- in's Haas im Sopor. ihr 
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Mm haue 4is' 4Asdi«i^ .E>rlerankei» tii^kt fü» e«\iim8'<}iil 
ethifte»^ lÄ deir Efibsmertf Maligna, aamentlvcli' beim 
Südor aDglicus, werdta früher ganz gesirade Men- 
schen blsi^ellisa schon iia'cU tO Stundeii leine Bedte des 
Ixodes. — . .4», <31i^s^?Q garten grenz^ 4er des fiTaufmäniis 
Laodsbecgf^ U^ 4.e«sea uamUteUbar dabei tiageadem 
Hause 0Kfalüuis<ai^d«r aiterse hw etl ale n F«n» de» Ty- 
phus dami%^H«gMV'^<^^^>^ett'^K^^i Sfarhf^n: IMbeii 
d^m Xanäsbei^^sch^n^ ftaüse starb to 2(Wei Eheleute 
rascii nach einander ui;ite|: alfftn Erscheinungen eines 
bösartigen Nervenfieber«« In vwfii Bakestehic^iiden Hau- 
seta ^Mifde 'ein Mjährijfer llaadi. i*id ein Üüheides 
MÜMtM' etgtHtth ; Edlerer Wdlrd^-hlibweggettffflt, letz- 
ierä g^e'nas. ' In deni Hanse äei Kaufmanns l.attniann 
ivurden4 JuQge .Ijeute ergrjl£(en. Alle genannten Häuser 
liegen in einer Reihe; in deiv. dahinter liegenden Gär- 
tem und Höfen finden sieh «eeli • mehrere CrmbeM mit 
ihnlieheHl Inhatte, woton nribh der A«geilscheifft über- 
2eugt hat. I>ie Grübe in Klager^s Garten habe ich aus- 
gemessen: sie ent}iä!lt in einem weiten l^ecken ein 6 
Foss tiefes^ s<;iiU(eB^es. Wasser.^ Alle^efse Kloaken 
w«sdcr eheiMds 4Areh Kanäle in eine» gtfaeeeli Teich 
gell$itet, def 'iftehf längerer ZeM attsg^tiroekieier tind in 
einen Garten Verhandelt ist. Jietzt ergiessen cHe lAmn- 
nen nach Regengüssen ihren Inhalt über die Garten 
nnd Hofey und. bringen ihre pes^rtigen Dunste in das 
Inaevst^der Wohnmigen«; ' 

Viti rkeineh Zweifel an der entsdleidenden Theil- 
nähme der *geschildierten Einflüsse an der Erzeugung des 
Typhus aufkommen zu lassen, glaube ich einige be- 
stätjigende Beispiele 9^us den Annalen d^ Arseoei- 
WiaeeHeehaäl vattfiihrea su itt&saeB. -^. De Hnen^ ei- 
ner der gi^sffirt^n Äi^e der V<yrzeit, erzählt (Praet. 
In Hi^nfa. Boerhaav. Tont. V. pag. 39.)' »von einem gros- 



(WUi^ref AufentheHiott vwar gaiia frei vea a^ymunwehen Fie- 
benr. 
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rta.aBef AttUikralh 'd^ hcnacUbtefeB Stadt .and Sör«. 

fer gewoirfeB wtrde* Es eiitstaiid,..<{tM^rA gtJSmti 

Windey • eio coatagiösts Fieber mit Petedttea« Nftok 

Yieieo Ttfrg^eblicliek» MHtfela fand sich eaidlich di* 

UrsaclM $ der Schlund würde zog^eworfeii uod die Pest 

licHrle auf.« — Im NorddeatscUaad wird die.' Luft i»ifli^ 

weilte dfirch einfen am Ufer ü^feitden, faHÜamW 

WeUfisch \ierpeste^ ^acli Beger'e bvack lia Modkam 

College tu Ox&nd ein eeltr böjsaitlgde Fiebe# aut^ dris 

€diie ^enge Itfelischea wegraffte;^ die Ärzte Iw^tlft 

eiaetialinig der Meinung^ daas es l^n eiteM angeheul 

Ten: Haufen tdn KoU. henrahre» dei^scd 8ßbäd|icbQ| 

aus delr Gähnvig anfsteig^iide Dnhale düsscls' nali«}g«i 

tegene 'Gebäude anattckten, wäfarokd 'alle aiidereftCo& 

iegiekft frei Uiebe% y>Wieä diege 'EAalati&neHt misM 

Kr^i gem^ haften^ sieh so t«et# Atit« xü erairtcttn»« '■. 

Aber aach in den Hioseni dto Kcankeci setfaet 

flKid iiicli biswiifle« ein Heeid fnr :di» Verbnsitttiig 

des Contaginms. £s klangt wie dar gatiM AuCm^z^ 

sekr paiv und kindisch, dass eiii Cerrespöndent äü 

Goslar in der Hannevei^öken Zetüitng, bei 

IttBg hänfiger FäUn von Typknd in 

hcoi^rkte^ er tvolle damit keineiiwcigs' andeuten^ ab.db 

vorzngfrweise Kanflente etgriffbn Atäarden. : Daa Ita^ 

cherliche beruhete anf der höflichen Aflfilogiii d<ir 

Kattflente^ die Frage, wie es tatigiuge, daas To^zngs- 

weise Kanflent^ eiigriffen wärden, wäre gai^ft natiur^ 

lieh gewesen. Deni» allerdiilgs 'sind di^ 'meiaten- fiif« 

lirankuogsfaU^ auf Hanieir yrAn Materialhandle^ ge^ 

kotaiuneii' Hier fault Jahr ans Jahr ein Käse, Butifter^ 

Füsche nnd verbreitet einen pestariigto Geruch. JEch 

zihl0 iti diesem Angeaablkkc. 17 Kranke^ die m^ dst 

R^^l» gmppelvweise US Hrnsem vonMalerinlhandient 

darftiederls^en. 

' Zu den IJrsschefl .dea Tytihns gdiört itfn6i die 
Ojbertragung der Krankheit von einem fadiVldmim 
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attf eia Andaret. Abev. diese Art der Verhrdtmig 
ist selten, im Yeriiiltaiss zu dtm Einflässeä der Jab- 
res-Constitiition im Zvsammenwirken mit lepiscliai 
Verhältnissen/ So weiss ich z. B. iieinen ein^^^n 
Fall anzufahrten, wo die der Ansteckung am meisten 
ausgesetzten Krankenwärter beiderlei Geschleckts auf- 
gesteckt waren. In dem Landsbergsdien Hause^ wo 6 
Kranke ^darmederkgen, waren gleichzeitig und suc^ 
eessiYe 8 Personen mit der Pflege und Reiniguag 
der Kranken beschäftigt, und keiner wurde angesteckt 
Man könnte wähnen, das gemeinschaftliche Erkran- 
ken Ton 6 Individuen in einem Hause sei Beweis 
genug für die Übertragung der Krankheit von einer 
Person auf die andere. Aber einmal, so wurden die 
Kranken beinahe gleichzeitig damiedergestreckt, und 
zweitens war die Familie lange Zeit gemeinschaftlich 
den vereinten Schädlichkeiten yon. schlechter, verdor* 
bener Nahrmig, faulichten Dunsten im Hanse und 
stinkender Sumpfluft hinter dem Hause ausgesetzt 
Ferner sind mehrere' meiner Kranken aus infioirten 
Häusern in gesunde Familien trwsportirt worden, 
ohne in einem einzigen Falle die Krankheit auf an- 
dere Individuen zu übertragen« Dagegen muss ich 
allerdings bemerken, dass drei Arzte, alle sehr massig 
lebend und gesund wohnend, obwohl schwächlich, von 
der Krankheit ergriiSen wurden. 

Aus dieser Schilderung der vereinten Ursachen 
des in Goslar herrschenden Petechial-Typhus fliessen 
die seinem Wiederaufleben, seiner Fortdauer und sei- 
ner Verbreitung fur~ alle Folgezeit entgegenzusetzen- 
den lAassregeln fast von selbst ^er« Indessen kann 
ich nicht unterlassen, recht angelegentlich auf die 
Nothwendigkeit aufmerksam zu machen, die Ortlich- 
keit der Stadt ilnd ihrer Umgebungen einer sorgfälti- 
gen JPriifung zu unterwerfen, und für raschen Abfloss 
des Wassers in den Teichen, für , Austrocknung der 
Sumpfe und Verschütten der Kloaken Sorge zu 
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tra^»* Solche Massreg^n wnrden sich als s^r »e-» 
gensreich, nicht allein far diese erloscheiide Epide* 
dde, sondern far alle Folgezeit und in Beasng auf alle 
adynamischen Fieber erweisen. Eine gleiche Auf- 
meriisamheit ist auf das Innere der Hänser zu richten^ 
niebt allein anf den Schmntz, die Feuchtigkeit, die 
Bfacktheit, den Hunger und das ganze Elend der 
Artoiuth, spndern auch auf die dem Verderbeii leidit 
angesetzten, animalischen Stoffe in den Häusern der 
Materialhändler. 

• Aach ich bin ron der Überzengang durchdttangea, 
dass ein strenges Absondern und sorgfaltiges Behaudehl 
der zuerst erkrankten Familien, die meistens in schlech- 
ten Hütten wohnen, bei Abwesenheit von Kranklieits- 
Ursachen, die auf atmosphärischen Verhältnissen be- 
ruhen, hinreichend sein kann, den Typhus in: der Ge- 
burt zii ersticken. 

- ♦ - I 

Nach Angabe der Massregeln zum Schutze 4er 
Gesunden wende ich mich mit Ruhrung^zu einem noch 
frommeren Werke: zu dem Schutze, der Pflege, dem 
Lager und der Ernährung der hälflosen und armen 
Kranken« Armuth und Krankheit Yereinigen heisst 
die ganze Schale des Jammers über die Sterblichen 
ausschütten! Die Behörden dieser Stadt gewähren oft 
und gern die Bitten um Geld und Holz, und Arzeneien 
werden Jedem, der im Rufe der Armuth steht, im 
unbeschränktem Masse auf sein Ansuchen gewährt. 
Aber ich habe mich überzeugt, dass, wo Arzeneien voll- 
auf, noch kein Brod, und wo Brod, noch keine Pflege 
war. Ja! wir haben erleben müssen, wovor das Herz 
erbebt, dass der im höchsten Elende am Typhus er- 
krankte Chemani^ eine halbe Nacht bei der Leiche sei- 
ner Frau, sonst von Allen verlassen, im Bette liegt! 
Nicht selten werden die Arzneien, die man mit- vn- 
derstrebender Hand verordnet^ von den Kranken zu*, 
rückg^ewiesen, als ob sie es sich bewusst wären, dass 



obii6r;fffl6f» Had JiArmmg Ui doa Arzen^ieii kein Heu 
z« finden iai 

. ' Icli beende die tcamrigen aber wahren Sdbildeniit* 
ge% ttw deti reobt innigen Wunsch laut aaasuapr^lieii, 
ea möge fär aagemesaan. erachtet werden und »nsIKihr* 
hitr %M% ^ Xraoheohniia oder wevagatMS eulige 
Kfankfvastuben anzulegen. Die Vortheile^ welche man 
dadttfch Ito die;niewchheit klangt, liegen am Tage 
9Ian hUft d^n armen -Kranketi und veracbwendet nicht 
Arzeneien und Geld; man verpflanzt die Krankheit 
beim eisten. Aufkeimen auf einen Boden, wo man ih- 
rfr» ijerr iat^ und wo aie, zu Gunsten aller Einwoh- 
nfr^'lfeichter besiegt und tax dem Übergange auf Ge- 
sunde verhindert werden kann; man erweckt im grossen 
PubUcmn Yertranen und Hinneigung zu vernünftiger 
Pflegei: Wartung und Nahrung; und endlich, man kaun 
gute und furchtlose Wärter und Warterinnen stehen, 
deren ^erth in Stunden der Noth für das ganze Pu- 
blicum von unberechenbarer Grösse ist, und deren 
Mangel sich in der letzten Typhus-Epidemie auf eine 
recht schmerzliche Weise fühlbar gemacht hat. Mit- 
ten in der Nacht verliessen Einige im panischen Sdirek« 
ken das Haus. 

l>a aber zur Errichtung eines Krankenhauses, ja 
selbst zur Einrichtung von Krankenzimmern die Kräfte 
der öffentlichen Cassen in dieser Stadt nicht ausreichen 
möchten: so nehme man die Theilnahme des Publi- 
cums so bald als möglich in Anspruch, so lange noch 
die Furcht eine heilsame Einwirkung auf die Mild- 
thätigkeit hervorbringt, »bis dat, qui cito dat« ist 
hier im buchstäblichen, nidbt figürlichen Sinne zu 
nehmen*). 

Goslar^ den IL JuUus 1889. 



f> Dm Behaadkiag "wurde durdl» die UasUkiide au sdbr nodifi-^ 
cirt» als das« sieb, ohne grossen Aufwand tor Zeit oud Hau», 
hieir etwas Lekrreiches darä|>er sagen liease. 
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Ausnahme Jedem anderen vorausgesclMckt "werden; da fast 
beständig Überflaäs nk scHarfer CraUe sich zeigte, musste 
manchmal noch ein- w#«itet» gofeieht^' werden. — Die oxyge- 
nirte Salzsäure kofinjt.e map^ bifi« dei; j^u Anfang der Krank- 
heit vorherrschenden Reizbarkeit der Nerven und davon ab- 

' Mnglgetir Ot^gasriiii^ im Blütle ^id^'uttsthät^bares Nervinum an- 
tiphl^gii^tibuiU Yi^neii/ ^ W^irn'atrch die Kräfte noch so 

' ^ehr giesühketi Varen, so passte der Campher, bei der grossen 

Expaiisibilität djes Bluts einerseits, un^ der. Neigung ^^ zer- 

' di^sseöd'etf ' S^li^isi^H dn^dei'erseits,' Ü uf mte"^ ; ' $is4eilen 

%6r^et jbdd^ dh^ 'Sätfra A^nm^y^^Ahit iAch ikm r^iMlä 

} S«i0««^eui«ftnä«: btttt^i^e SvitiCBtnria Jhtt 

— ^e\k ich ..nicht unter 
^*Ö^e %f'i Stonilfetf lang^ 
- > #miit»»i^J!yd^uy^eif «bh^M^ -^ iäk¥^ ififiM-el i^pf/ AÜI 

j K^-Sft^ si9h.,iychf^di^rch d^^ H^fe def J^a^ ^leji» f^fri^t^n 
konnte^, das J^^rz und di/& ..Arterien . häu^g,'^ aber schwach 
pirt^irten; der Affiem'kühl, die (Jiieder 'kalt, o^er^bn" ^ei^ 
äiegi^d^iii 'I9clr^k^'^m bedeckt^ v/aren. ' -^ We' i^Ma fiMi 

' tbetäkt hl« VaMlün'^ldstaiiiklf ¥Mii^&k -wMt ^di^ rOQ»»« 
iseskatione«: iiiidf B4«iisfii«ie|i. sfchon d««Alith.<»ifH|tt<d^»fw%« 
jren» b«! tief gesMinkenenJICräft^i .wt4 T^H^k^, Abo^me^des 
][7mfanges upd guten Ansehens des Körpers. *- Das lilaseii- 
pfläster passte^ weiin, wäi oft der Fall war, die Krisen längl* 
T^Ögiriett; uM }SAe püiHde Bmartuhg^'^^t Stfte Veni^ üiu^b«w 

' milfiten iMtr. -^ 'Aften<i«tf tttriftög^ Itf! Kc^«nftdber m«iii:4* 
jvfai T«»U noch ölier y$4ni§i 4as ^blhiAist^ isl| da» VriT; iiicltt 
immer best^men, können, wai d^r.Afzt, wu die Nati^r gf^;-^ 

. ihän, Avas und wo wir in der langen Leidens- Kette ^eijützt^ 
öcl^r geschadet haben» 
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chinif^iMlie und' opflialiiiologische 
WahrnelunuDgen. 
Yem HemuigelMr. ■ 
Fünfte Dekade. \ 

Non est in medico, semper releretor al teger, 
Interdttm .docUi plus valet arte isaliim. 

FubL OvidiuB Jfato, 

, Wir wäUen dieses Bfott6 für eine neue Dekade 
medicffMC^ Walumehiniiiigeii, theils um die geneig- 
ten Leser darauf Tonabeteiten^ dasa wir ihnen für . 
Ais Mal nilr Mg/fidiftdl verlaufene Wälle Torfahren 
werden, theils um der beherzigungsw erthen alten yi^ahr- 
heit willen, die darin ausgesprochen ist und für die 
wir, ohne das^ docta an auf uns zu beziehen, dnige 
Bel^ zu liefern beabsicht%en. Mag auch inmmrhin 
doife gewisse Selbstüberwindung dazu forderlich sein, 
es freimuthig zu bekennen,^ dass man sich entweder 
geirrt, oder doch keine yollig klare Vorstellung tou 
einem pathologischen Vorgänge gehabt, oder dass man 
mit aUen seinen heilkiinstlerischen Bestrebungen SchiflP- 
brudi gelitten habe, so darf man doch nie yergessen,, 
dass man der Menschheit und der Wissenschaft der- 
gleichen Geständnisse schuldig sei, und insonderheit 
den Jüngern CuUoren der Heilkunst andi die Xliatsa- 
chen nicht verschweigen müiwe, welche sie auf die 
Schwächen und Mängel der Heilkunst aufmerksam 
machen, damit sie die Macht derselben und die eigenen 
Kräfte nicht überschätzen. Treten sie ohne solche 
Winke in das praktische Leben ^ein, so meinen sie ^ar 
leicht, es sähe darin aus, wie in einem Kaleidoscop» 
das nur bunte Farben und schöne Bilder zeigt, und 
lernen sie dann oft erst durch eigene bittere Erfah- 
rungen das »Perfacile est dicere, opus exercere mole- 
stum.« Namentlich diejenigen, welche einigen An- 
theil an der Bildung der heranwachsenden ärztliclien 
Generation haben, handeln nach unserer Überzeugung 
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uuverantworUicb, wenn «iedi^ unglücklich yerlauf en- 
den Fälle der Beobaclitung ihrer Schüler . zu entzie- 
hen suchen^ qnd ihnen 4ie Crele^enheit verschliessen, 
solche, in der Begel hqctist ii;istructiye, Beobachtungen 
bis an den Sectioni^ti^ph zu verfolgen, abgesehen da- 
Yon, dass es auch nicht ein Mal gescheut ist, derglei- 
chen Eclipsen absichtlicb ,z\i ..veraQla^$eti^ da man, 
trotz aller solcher Künste doch, weiss, dass Niemand, 
den ein Weib gebar »Infallibilis« sei. Neben sol- 
chen und ähnlichen Motiven darf man nicht unbe- 
merkt lassen, dass es nicht ohne einigen Reiz sei, zu 
zeigen, wie man sich unter den schwierigsten. Ver- 
hältnissen benommen und wie und warum es sich be- 
geben habe, dass alles verloren ging. Man hat oft 
den Arzt mit einem Feldhern verglichen, und in der 
That auch in der Hinsicht ist der Vergleich treffend, 
als sich auch einiges Talent entwichein lässt, selbst, 
wenn man, ohne sich Xenqphon anVdie Seite zu stel- 
len, einen Rückzug zu beschreiben genöthigt ist. E)s ist 
indess schon so Vieles darüber geredet und geschrie- 
ben, dass es oft heilsamer und nützlicher sei, unglück- 
liche Wendungen und Ausgänge zu schildern, als bril- 
lante Heilungen, wie sie uns mit vollen Buccinato- 
ren aufgetisdit werden, dass wir unser Vorwort mit 
der Bitte schliessen dürfen, man wolle nur unsern gu- 
ten Willen, durch die nachfolgenden Mittheilungen 
zu nützen, nicht verkennen. Vielleicht werdßu die 
uns einigen Dank wissen, die Heute oder Morgen 
in ähnlichen Lagen am Krankenbette sich befinden. 

Erste Wahmeiimung. 
Phlegmasia alba dolens. 

Es ist nicht zu leugnen, dass die emsigen For- 
schungen deutscher und englischer Ärzte insonderheit, 
iriel Licht über diese wichtige Krankheitsform ver- 
breitet haben. Während man z. B. früher glaubte, dass 
sie nur Wöchnerinnen befiele, wissen wir jetzt, dass 
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sie 'auch ohne allen Zus'aihm^filä^g ' init ^Wöcteiftlietteä 
vorkommt^ und haben sie* aiiclt' bei llfäJineiil beobach- 
tet, (z. B. Fricli:*, s. dessen' ÄnnrtdA Bä! 1. und Sfr 
Henry Halford's Fall, des Lörd'liiVerpool s. Lancet 
den 12. Mai 1832.) Wäht^end' mäh früher glaubte, dass 
sie nur an deii untiBi^n' Eütreikiiäi^n tark^e, hat 
man sie jetzf aach an deh" oberen' Extremitäten wahr- 
genommen. Die früher^ Ahnahkirie, dass die ' P. nur 
e«ne untere Extremität ergreife, ist gleichfalls berich- 
tlgt, und steht es fest, dafss sie, wenngleich im nim. 
dern Grade, auch die andere untere 'E^üdtremität befal- 
le, (l/ns selbst sind solche Fälle mehrfach vorgekom- 
men und verweisen' wir unter andern audh auf den 
von Dr. Krüger zu Holzminden in Horn's Archiv 
Juli- und Angustheft 1831 mitgethieilten Fall.) So 
haben die Ansichten, dass die Krankheit in einer 
Entzündung der lymphatischen Gefässe bestehe; denen 
Platz gemächt, daiss ihre nächste Ursache mehr in 
einer Entzündung der Venen der leidenden Extremi- 
tät, und ^ bei 4en unteren Extremitäten ndttiehtlich in 
einer Entzündung der Vena iliaca und crurälis zu su- 
chen sei. Die wackere Arbeit von David Davis (an 
Essay on the proximäte Cause of the Disease, called 
Phlegmasia dolens in den London mied. -chir. Trans- 
actions Vol. XII. Pars 2.) hat in der Beziehung den 
grössten Eindruck auf die Ansichten der ärztlichen 
Welt geimacht. Und doch haben sich auch dagegen 
manche, Stimmen erhoben, und z. B. Eisenmann nicht 
ohne Scharfsinn (in Graefe und v. Walther's Journal 
Bd. 22. Heft 3.) gegen Lee, der immer eine Phlebitis 
annahm, geschrieben, wie denn auch manche andere 
mehr hypothetische Erklärungsversuche gemacht sind 
und unter Andern eine kranke Reizung und Über- 
reizung der Nerven angenommen ist (s. Dr. Krüger 
1. c), durch welche eine Paralyse des lymphatischen 
Systems zu Stande kommen soll. Doch 'wir dürfen, 
diese unvollständigen Andeutungen abbrechen, weil 
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i;rir Bei ttMera Lesern etee gMIme ^KMnt&iili 4Miie0; 

was ftber die Krankheit in Ftige veirbandelt ist^ iiicM 

zu bezweifeln haben. Wir betraditto indesi^ danaeh 

die Acten über die Pblegmasie nech keinesweges ais 

geschloesen, niid wenn wir Uns gleAüb für die Änsidll 

erkULren müssen^ dass in den bei weitem melst^b If^U 

len die Krankheit auf einem enteündlichen ZiKdind 

der Venen beruhe; so h|d>en wir doch auch iBrfeht> 

rangen gemacht, von denen < wir votläufig swei'dei: 

Öffentlichkeit- übergeben, in den«n Von einer Venen«. 

£ntsuftdung^ nach unserm jetzige» Begfiffe von Phle^ 

bitis l^eine^ tSpur vorhanden war, und in denen 4vir 

genöäiigt sind, einen eigentbuihliclieit pathologisdhen 

Vorgang im Blute selbst, in dessen Leben Und* Mi«. 

scbung, anzunehmen, einen Voi^äng, der alle Ei%eheil 

oungen der Phlegniasie zu Stande brachte und -sie auf 

eine solche Höhe steigerte, dtfss der Tod erfolgte; 

Möge mau uns hier immerhin der Humoral-^FMhtiiogie 

anklagen, virir scheuen uns nicht zu bekennen, däss 

wir ullerdiiigs an die Existenz mancher KriltiklilsS^^ 

der jSafte glauben und namentlich Ton dem * Daseyn 

^igenthumlicher 'Krankheiten des Blutes ^ioe so feste 

t)berzäugi|ng gewonnen haben, dass es uns nidht ^eht 

bekununern wird, wenn die Steiite auf uni werfed^ 

die das Kind mit dem Bade trassch&tienl 

Georgine B., eine kräftige und gesunde ääu^rinn^ 
hatte in ihrem zwanzigsten Jahre Zuerst geboret und 
11 Monate lang als Amme ein Ißnd in einer hi^igen 
bürgerüdiM Familie gestilH, obnfe Jemals kränk %\k se4nl 
Naohdfem sie entwöhnt hatte, blieb sie in derStsfdt tini 
dub Mähen zu erlernen und wurde abermals gesdüiWfid* 
g^t 'Ihre Schwa^ftgerschfsrft Verlief öhne'gi^oss^ lAnI 
getnadh bis zu ^en letzteh Moniten, wahret^* H^thef 
»le'^ieh-s<%i^kftnim^rli«h^'4>^hetfbly* 4^ einer feucht^ 
»üd '' ungesiWiden Wohntog wohiien ' und «sich' ^^1*0^0 
S^^gen 4ber iht«e ZiultMft inach«rlinii9^«e, We^'^tlhi 'so 
d'Hbtteo^diet ffir' sie wären, veeit die letzte Seit' Ihrer 
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SduMDgersclMft in die härteste Winterzeit des Jahres 
1838 fiel« Etwa 7 Wochen vor ilurer Püederknoft "Rng 
die B* an, sich unwohl zu fahlen, und als sie schon 
mehre Tage das Bett nicht hatte Terlassen können, 
Uess sie uns rufen« Wir fanden sie hochschwanger, 
fieberhaft, ihit einem Pulse, voni 100 Jclenien aber hart* 
liehen Schiigen $ sie sah sehr echauffirt aus (die B. 
hatte auch in gesunden Tagen viel Farbe), klagte bei 
leicht belegter Zunge über Schlaflosigkeit, yre^^rnDttr^f, 
Beklemmung und Herzklopfen« Die Herzgerausche 
waren indess normal, und die tiefste Inspiration mög- 
lich und schmerzlos. Die Haut fühlte sich heiss an. 
Die Hauptklage war indess das linke Bein, auf dem 
die Kranke nicht einmal den Druck des Bettes gut 
leiden ^copnte und das sie nicht zu .bewegen wagte, 
weil ifa[r jede willkuhrliche, wie jede damit iroige- 
nommene Bewegung^ um die Lage zu verSndem, grosse 
Schmerzen verur^adite. Bei einer genauen Untersu- 
chung fanden wir eine bereits bis zur 'Schenkelbuge 
hinauf ausgebildet^ Phlegmasie. Die Gesehwulst hatte 
sich seit 3 Tagen T^n dem Fusse an entwickelt, war 
rasch hitt^u%estiegen, ganz weiss und blank, und bei 
jeder leisen Berührung schmerzhaft, ohne durch Druck 
mit den Fingerspitzen Eindrücke zu bekommen« Das 
Labium der linken leidenden Seite war noch nicht 
geschwollen, was indess nach einigen 'Tagen so der 
Fall war, dass die Geschwulst mechanisch das Urin- 
lassen behinderte. Wir hatten bis dahin noch keine 
Phlegmasie bei einer Schwangeren beobachtet, und 
leugnen nicht, d^ss una gleich anfangs insonderheit 
d^ Druck des schwangeren Uterus auf die Yeneit des 
Beckens und auf die lymphatischeof Gefasse um so 
nachtheiliger für den Verlauf der Phlegma^e «r- 
fbchien, als die Kranke doch noch immer 5> — jS Wo- 
chep bifi zu ihrer Jf iederkunft Tor sich hatte. Auch 
dachten, wir uns, Aass die eigenthnmliche Plasticität 
des Blutet, die beki^ntlich während der SdDwtHeer- 
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sc^sift ßo hoch steigt, dass die meisien Aderlässe bei 
Schwai^geren eine Crusta pleuritica s^igen, ungünstig 
einwirken werde« Um «^ int|hr schien es bei der ziem- 
lich irollsaftigen Kranken xäthlich, die Behandlang mit 
einer ¥§. von 3 x. %u. eröffnen, nnd ihr kühlende, ge- 
linde auf den Unterleib wirkende, Salze zu geben (Sal 
ammoniac. mit Sal mir. GL)* Nach einigen Tagen 
und nachdem das Fieber etwas gedämpft war, reich- 
ten wir . der Kranken täglich zwei Gaben Calomel 
mit Hrb. Digit. (aa. gr. i,), nnd da die Schmerzen 
ijiicht nachliessen, liessen wir rings um den Ober* 
Schenkel < ein . Vesicator legen, dem dann ein anderes 
um- den Unterschenkel oberhalb der Wade folgte, als 
das erste, verheilt war. Diese Behandlung, von der 
.wir sonst so grossen Nutzen gesehen hatten, machte 
indess bei dieser Kranken gar keinen sonderlichen 
Eindruck; die Digitalis zeigte auf den Puls kaum 
£inihiss, wenn sie gleidh etwas die Diurese ,zu ver- 
mehren schien, die durch die ganze. Krankheit sehr 
gehemmt erschien. Eben so wenig nutzten wieder- 
holte topische Blut-Entziehungen durch die jedesma- 
lige Application von 10 Stück Blutegelp im Laufe der 
Vena cruralis. Selbst als wir in die offenen Yesica- 
tore Morphium aceticum zu gr. i. streheten, konnten 
wir keine Linderung der Schmerzen, noch weniger 
Abnahme der Geschwulst bemerken. Nachdem die B. 
8 Tage lang Calomel mit Hrb. Digitalis genommen 
hatte, verbanden wir das letzte Mittel mit Tartar. 
iritriolat., später mit Acid. phosphoric, um noch mehr 
das stets gereizt bleibende Gefässsystem zu calmi- 
ren und der Kranken Gelegenheit zu geben, den 
fortwährend unauslöschlichen Durst zu stillen; allein 
auch damit forderten wir die Kranke nichts weiter. 
Die Geschwulst blieb sich gleich, nur dass sie am 
iFussrücken und der unteren Parthie des Unterschen- 
kels in der dritten Woche der Krankheit, vrie sie es 
zu thun pflegt, Eindrücke wie bei Oedema behielt. 

(5. Band, 2. Heft.) 23 
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Die Sehmetzin'IiesÜeb kiicht nach, utid je reisbarer 
die Kranke durch ihr längeres Leiden gestinunt ^ard^ 
'ttm 80 mehr jaimmerte sie bei den leisesten-BeWegtltigen 
des Schenkels, die bei dem Verbände eines fortwäh- 
rend in Action isiltaHenen Vesicatörs n. -s. w. ge- 
'mstcht werden hinssteb. Audi der innere 'Gebrauch von 
'Opidm 'gab nur 'wetiig JLinde^ung, und ^ schien bei 
d^r ^heramiah^bden ^Entbindung erforderlich,' der ^Kran- 
^kfti^ durch milde Nerviba zu Hftife zu kotnmen. Ein 
Tiifiis. Valer^init^Li'q. C.^C. sÄcc. 4ha t ihr in sofern 
^iüiih vmhl und hofften Vir nö6h den bestiin Anfang 
von der gühstigen Vi^iiinderuBg, v^dche die Entbin'dung 
einleififeki \<rerde. Die B. gebar leicht und ilnter Bei- 
H&lfe ' einer "Zuverlässigen Hebäinme einen lebenden 
'Vhaben, Her ihdess am dritten Tage -isan Trismus 
'kiebViatbr/6taH). Sie hätte einen hinreichenden Lüchial- 
^9üss, biksön M ilchfieb^r und reichliche Milchsecretion, 
allein trotz alledem vrar und blieb es mit der Plileg- 
tfiä^ie beim Alten. Am 13. November 1838, ne^t Tage 
nach der iNiedefkuiift und 7 Wochen naA der Ent- 
vrickelnng der Phle^asie, wurde die Kranke ih das 
ICraidtenhaUs aufgenommen, als schön die Mifäftsecre- 
iiön fast 'ganz aufgehört 'hatte. Sie war sehr htoun- 
' tk'rgHkömhibn ; an ihr Milchfieber' hatten* Sich leise bfecti. 
>che Fiebehreguiigen' angereiht, '''ririd obgfeißh^Sie nun 
eine'bWsere Pflegerin Hftisicht auf Diät u. 's. inr. be- 
'kam, ais ihr fraher zu Theil V^rdfen kon^U, so tioilisste 
.doch der Statid der IßrSfte beunruhigen, üm'^o 'm^hr, 
als in dein Förtgang^d^i^Phle^äSie k6ine ^eis^tKche 
Terbesserung vorging (mit 'Ausi^ahrae eiiier geringfn- 
'gigen Yerminderung d^r'ÖsschwuIst am Oberschenkel), 
und der nur spärlich abgtoönderte Urin grosse Trfibnng 
und eine bemerkbare Ndgung zur Puti'escenz'^zeig[te. 
Audi fing die Kranke' an Decubitus auf dem Os'&aoram 
zu beK'öthihen, ' so, daiss die äussere Anwendung ▼on 
Chlor "und der inneife ^ebittuch v(m Cortex 'üimI- pro 
patoj 'Add?)nfdiriat. 'dilut. angezeigt schienen, 'vrft&reod 
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wir immer noch von Zeit zn Zeit V/eeicatore um den 
leiitenden Schenkel legten, nnä DigUal» eodermatiBdi 
anwenden Hessen. Obgleich ^derLoiobialflass^. der einisn 
hervorsteidhenden üi>€ln Gerafji 4)atte,Üis.iB die föiifte 
Woche nach der EntUindang fol*twärhf te^ lind der Zustand 
der Digestionswerk^euge: befriedigend war, so nahmen 
doch jene nnsäglichen'Skhtttersen in der leidenden Extre- 
mität erst gegen die Mitte des Monats December ab, auch 
fing da die Geschwulst an mehr zu fallen,, damit aber 
auch immer mehr und mehr die Kräfte, und weder 
Serpentasia, nodi iGampher^ ^nodi !in deü letzten Le« 
beastagen SaL volatile, in Ytobiiidiiing mit dieisQ^ 
Mhtdn vermogten sie %vl halten, ;SQ^ daas unsei^ 
JCrafifee^am 19. Deoembieriiiren Geist aufgab, dachdem 
auch .der Deenbitus eine grosseve Ausbf Isitaiig genoüia- 
men hatle, obgleich »daurch Krause^ dusch Chlor und 
Ther«binthina und in der rJetzten Zeit auch divr^h 
Acid. pyrolignos. dagegen gewillt worden war. 

X>ie'Section wurde mit -der grosaten Soügfalt un^ 

temommen, und'irärdeies au weit filbrenyWAllteii wk 

sie iü ihrem Detail 'Utittheilen. Wir ^^fen ujks 

auch damuf beschränken, zu Yer«iohern, dass bei einer 

völlig normalen Besehstfenbeit aller edleren Eingeweide, 

nirgend eine Spur eines entzündriohen Zuetandes .oder 

eines Ausganges einer Entaündung zu runden war, ki 

d&k Veaen der linken untern Extremität . aber eisie 

TöUige -Anfnllung derselben mit einem dichten und 

zähen «Coagulum, das die Form dier GeAsse angie- 

nomnten 'hatte,' sie etwas gespannter' anfuhleh -mächtig, 

and 'bei sehr dunkler Earbe und.carbonislrter «Besohl^f- 

fenheit sich innig zusammenhängend zeigte^ ohne duifdi 

plastische 'Filamente u. s. w. mit den ^eöuinwaoduii^ 

.geii-'^9«]^biinden zu eein,.an-denjen auch Jceine^Spur- von 

Verdickimg oder ii^endd^nes-voiihergegangenen Entzä»« 

dung;spr<Ksesses zu . entdeckten war. Selbst die 'kleiaereti 

HaütreiteKi des Uftersch^dkels waren ebensomit Coagu- 

lunt ac^efiUltiuiKiiaus derVena-sapheua, der croralisyvder 
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iliaca der leidenden Seite, konnten wir lange pfropf- 
artige Coagulationen hervorziehen, indess in allen 
übrigen Venen des Korpers keinerlei Anomalien za 
sehen waren. Der Uterus war ^anz so beschaffen, wie 
wir ihn in der Periode nach der Geburt zu finden 
pflegen, und die Beckennerven weder in ihrem Neu- 
rilema noch in ihrer Nervensubstanz verändert. 

Zweit« Wahrnehmimg. 
Phlegmasia alba dolens hei einem Manne. 

Wir haben schon zu zwei Malen Gelegenheit ge- 
habt, bei Frauenzimmern nach kurz vorhergegangener 
Pleuropneumonie, Phlegmasia a. d. zu beobachten. 
Beide Fälle verliefen glücklieh, nicht so, leider! der 
mitzutheilende, der einen höchst geachteten und all- 
geipein geliebten hiesigen Prediger C. K. betrifft, und 
der uns um so mehr Kummer macht, als wir in den 
innigsten und befirenndetsten Verl^ältnissen mit dem 
durch Geist und^Herz gleich ausgezeichneten Manne 
gelebt haben. Denke sich der geneigte Leser einen 
32jährigen Mann wvon gracilem aber proportionirten 
Korperbaue, mit etwas schlaffer Faser uud blassem 
Ansehn, mit lebhaften blauen Augen und hellbrannem 
Haar, dessen erster Anblick es sagt, dass das geistige 
Element ein hohes und entscheidendes^ Übergeviricbt 
erlangt habe, ja dass selbst auf Kosten der physischen 
Organisation die Tlavxrj ihre Oberherrschaft ausgebrei- 
tet und Mark und Bein in Anspruch genommen und 
üibervortheilt habe, also, dass solche Erscheinungen 
einen grellen Contrast zu jenen wohlconditionirten 
Menschen mit kräftig entwickelten Mastications-l^erk- 
zeugen bilden, die vel quasi . als Repräsentanten 
der Superlative animalischer Vegetation dastehen. 
Durch grosse und übertriebene Anstrengungen reiz- 
barer gestimmt, befiel K. nach einer heftigen Erkäl- 
tung, die er siel bei erhitztem Körper in der Kircbe 
zuzog, nach einem Frösteln ein entzündlicher Katarrh, 
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des er mehrere Tage nicbt achtete, bis «ich derselbe 
zvt einem pleuropoeamonischea Zustande gesteigert 
hatte, als wir ihn am 23* März 1840 besuchen mnss- 
ten. Waren gleich die fieberhaften Erscheinungen 
massig, so geboten doch die hellroth lingirteti Sputa, 
ein entschiedenes Gefühl von Druck auf der Brust 
und die bei tiefer Inspiration sich einstellenden ,Stiche 
an der rechten Brustseite, um so mehr 6in eingrei- 
fendes Verfahren, als der Kranke schon früher öfter 
an langwierigen Catarrh gelitten, uns durch einen 
etwas matten Ton bei der Percussion dicht unter den 
Schlüsselbeinen einigen Verdacht hinsichtlich des Zu- 
Standes seines Pulmonal-Gewebes erweckt hatte und 
sich nun in dem rechten oberen Lungenflügel bei der 
unmittelbaren AuScuItation ein deutliches Knistern hö- 
ren liess. Wir Hessen eine VS. von Jix. machen und 
reichten eine Solution von gr. ii. Tart. emet. auf S vi. 
Aq. Ceras* nigr. mit 5 ii. Sacch. alb. Das gelassene- 
Blut zeigte am Abend eine Crusta infl. mit einem 
. leichtblauen Schiller, der stellenweise sichtbar war. 
Wir haben diese bekannte Erscheinung häufig da 
beobachtet, wo es später bei Pneumonien zu recht 
reinen und vollständigen Crisen nicht kommen woll- 
te, und vermuthen, dass dann entweder die Ent- 
zündung' ^in nicht völlig normales Lungengewebe be- 
fiel, in dem jene wichtigen physiologischen Vorgänge 
mit dem Blute nicht gehörig zu Stande kamen, viel- 
leicht weil die D^osition von Tuberkelstofi^ begon- 
nen hatte, oder dass in solchen Fällen aus andern 
Gründen dieBlutb^^tung überall nicht correkt war. 
Jedenfalls, war uns immer jene Erscheinung keine will- 
kolnmene, doch erleichterte unsern Kranken die VS. 
sehr und nach der Application von einigen Schröpf- 
köpfen and einem Vesicator am fünften Tage der 
Krankheit, kam es unter dem Gebrauche des Tart. 
emet. in refr. dosi am siebenten Tage zu einer Krise 
durch Sputa cocta, allgemeine Schweisse und ein Sedi- 
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latevitittin, 60, dass wir nur noch mit dem 
etwas herabgestimmtea Kraftsustande zu iluaty und 
eisen voraiclit^en Dbergang zu*, einer bessern und 
mebr animalischen Diät neben dem- Gebrauche von 

« 

Snlph. anrät. Antimam« und später von milden bit«. 
teren Extracten zu machen hatten. Bis zum 10. April 
erholte sich unser' Patient so weit; dass er den Tag 
über auf sein «nd auch wohl schon Abends einen 
Freund bei söcM sehen konnte, doch durfte er, der 
rattben Witterunj^ halber^ sein Zimmer nicht verlaäsen^ 
und keine Amtsgesehäfte Terrfcchten« Am 12. Jqpiil, 
Morgens um 4 Uhr, Hess er uns eiligst zu si<^h. rufen, 
weil ihn ein enormer Schmerz in der , rechten Hüft 
befallen .und die Nacht durch röUig sdklafkMS gema;eht 
hatte. Der Sehmerz war im Laufe des Nerv, isehiad^ 
wurde durdi Dr«ck, hinter dem Trodi. raajF. iremehrt 
und hinderte die Bewegung der EIxtremitat.. Es schien 
ein Rheuma das Neuril^mna des Nerv. iscMad.. er» 
griffen zu haben und beseitigte di^ Applicatio» eini- 
ger Schröpfköpfe, eines Yesicators und nach diessen 
Yerheilung dieEinrmbonginit einer Mischung aus gr. vi. 
Yeratrin mit $i. Fett nach einigen Tagen den Schmerz 
vdlUiommen, so dass IL wieder frei umhergehen konnte 
und anscheinend in seiaev Reconvalesoenz fortschritt» 
Ausser etwas Qberschiesier Salzbrunnen mit warmer 
Milch nahm er gar keine Medieaniente^ und in der 
That bedurfte er deren nicht. Am* 29. April und ob-' 
gleich K. aus der ersten Etage mar eiiäge Male in 
ein Wohnzimmer parterre gegangen war und sehr be- 
hutsam sich gekleidet hatte, befiel^m nun unerwarte- 
ter Weise ein ganz ähnlicher Semnerz in der Nacht 
vom 11. — 12* April, und zwar an der linken untern 
Extren^äl. Wir Hessen auch dieses mal Schröpf* 
köpfe ansetzen, wurden aber sehr unangenehm über- 
rascht, als- wir am 2 t. April bei unserm Morgenbesttche 
den Anfang von Phlegmasia alba dol. am Fusse nnd 
Unterschenkel entdeckten. Ahndeten wir gleich nicht. 
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s^Q lyir docl^ e^i^,J4Qgc^re«,JLeid^p y^i^^ps« und f^rcli- 
teteO) da^j^ wir deaKrapkpq,, 4ei^ wi^.ii^G^ acbon 
für JEms. desigoirt hatten, ei(st 19% vq|I^p l^qi)Mner her- 
zipstollqa im StqndjB $jeiii, wüi;d^n9 ui^ sp m^hjc, al^ 
wir aQ3 ge^iigssipaEi, ZU: erjdäcjßndeojl^rf^l^i^^e,!],^ die 
auch wohl alle ujasere Cpljieg^ejQy gemacht hfibcp,^ "vrnss-. 
t^y w,ie viel schmreri^r: ^ halte, ]M(ea$ch§Q) bei de^^ZL 
eotwed^c.eiDJ^(Qi4iv^ auftritt odjei^.slpbf ^I^P^^^ £F^^^^. 
Kr^hejktea aiji oip^p^er teibe^, yqUfe ^u, retehllr^ft. 
Obglej^chi wir nuo, sofort depa^. Ij[raft^p ^utc|r ^enj», 
Kiiiegeleake ein rifigs h^rinDl5>uftyfl^^ 2i 7^o\\ b^e$. 
Ve^ic^]^ legten» ihj»: ^^jgUaJi^. 4ie ^i^i ere^n "^ag^. 
mi4;^ i^nd, später ohiie CaMm^li rf^phi^e^ \fi^S da^eiae^ 
gco^usf« Tprs^oht iftit, BJesciiriaJUeft liÄtfeig. i^t,^ ^9 nur 
irgÄ3»d ein. ^o^uj^oi^, \p^ TuI?^«i:Hh1^P ^95rfe»B^A »«*> 
SA alkp^eg diennocji d^Q Phjb|gi|iA$k. naiÄaUö^ ijiiirj^ ,cha- 
rd|?t^i$^hQ9i gr*8j[^eiimng€|p l^^s, i^u«^ 2^* April bis 
in 4i[e Sctiei^elb^i^t hJii|fl|if, uii/^ ergri^ seligst di^, 
rQ<:|l|;$ «^f<je 4^% ^fiTl^tv W» legten^ wjiqd^rj^lii 
äh^Ucll^ Ye^Wtore. ^ijph ^, Ohers/cl^j^el» i^and^ejsi 
ü^iir Sk^itigWQg der., l|§fti^W Sdw\f ra^TO, di§ d^r.Krapr 
k^'i^Qfi^i^^r«! b«i:B<s^9^^;g!a9gW ei^%j9il&t Uf o^l^uii^ ^^t|. 
end^Wi£tt4%[;h, upd, i^j^ oJM^e #1^ £;e^i^^ch||S9 Ifr- 
fplg «ftt W4 gaJM?« V^ea W^^ §ßkr li§rvpj5§<^ch,«pdLe^ 
B<^Wii9g 4«% <S§fäs^sjj5ßteiij|ft, ij«bjB% 4^]g I^fb, Digitalw 
(taglÄdi zu gif* M.) ^ 4ftr Pa^tic^it s^hll gft^ y^rtojg, 
vopi 2i5f. 4tiiril %n, das ^^i^J. w^h^ #1? m|t Sä^qfi, 
Q^b. 14. aJUf. ß^äfik ^||4 djs^ itf» so, wefcr, ^1^ nw^F 

djß JAW PWegW^CTKi;^^ %n ^^v^g^^Ji^ x^m^^^ 
Ubi^tupi. W44«ng«J5 W^IP^«r ^Tinte« ^ei^us^«^ |gr l^pn|l;f 

hxsmM^ iP 24i S^4«a ißQU^jHriiSfti Wfis?, ftbciir Wl^l^ 
ija, .^Iffiii. Y0diäH«»s8§ üxtf, un4 z^r^ij. j^ffiifn. Jüellep. 
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strohgelbeil Urin' ohne alle far|>ige Sedimente. Auch 
diesen Kranken quälte sehr die Agrypnie, und selbst 
eine Gabe von Gatt. x. Land. iiq. Syd. konnte nur 3- 
bis höchstens 4$tundKchen Sehlaf erzwingen. Vom 
27. April an stieg die Geschwulst der Phlegmasie nicht 
mehr, sie wurde schmerzloser, verlor ihr weiss blankes 
Ansehn, und hie und da, npmentlich an der inneren 
Seite des Oberschenkels ihre gespannte BeschafFen« 
heit, ja sie nahm selbst am Unterschenkel schon mehr 
den einfachen Charakter eines Oedema's an, und wir 
waren nicht ohne freudige Hoffnung^ da auch der 
Kranke sich freier und leichter fühlte, einige Esslast 
wieder zeigte und seine gewohnte Heiterkeit wieder 
eintrat. Am 29. April, Moifgens in aller Frühe (etwa 
um 3 Uhr) bekam K. eine Nasenblutung aus dem rech- 
ten» Nasenloche, nachdem er. einige Stunden vorher 
eine grosse Unruhe gefühlt und über pulsirende Wal- 
langen im Körper gehlagt hatte. Die Blutung ward so 
stark, dass die Frau des Patienten uns rufen Hess, 
nachdem eine Art von Stillicidium sanguinis ^4 Staur 
den gedauert hatte. Ehe wir indess, bei der Entfer- 
nung vom Kranken, hinkamen, hatte sich die Blntuii^, 
die über eine Stunde gedauert hatte, durch ein gebil- 
detes Coagnlum gestillt, wir fanden aber den Kran- 
ken, der etwa xiV. Unzen Blut verloren haben mogte, 
sehr erschöpft, seinen Puls klein und frequent, das Aas- 
sehen bleich und fahl, wie nur die stärkste Haemor- 
rhagie es machen kann und leugnen nichtj dass er 
einen sehr Übeln Eindruck auf uns machte und ans 
mit der Besorgniss seines Verlustes, ernstlicher als je 
erfällte. Er selbst war zum ersten Male in seiner 
Krankheit 'muthlbs, bewachte unsere Blicke und Äasse- 
rangen, so dass wir sehr behutsam sein mussten. 
Seine Hände waren kalt, sein Antlitz mit einem kal- 
ten Schweisse bedeckt und es musste sofort etwas ge- 
schehen, um die Lebensgeister zu heben., Wir Hessen 
ihm zweii^tündlich 25 gtt. Liq. C. C. succ. nehmen. 
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sotgt^Uy diftss illm etwas Wasser «mit Wein gereicht- 
und Sinapismea airf die Arme gdlkgt wurden. Bis ge« 
gen Mittag hob sich der Kranke etwa% der Puls 
wurde wieder etwas voller itnd kriftiger, die Haut* 
temperakr gleichmä^siger und ein sanfter Schlaf ron. 
einigen Stunden that wohl; Am Abend trat eine mas- 
sige fieberhafte Aufregung ^n, ^nd > mit ihr eine -ge- 
wisse Beklommenheit in der Hersgegend, die den 
Kranken me wieder ganz Yertiess, wenngleidh er nicht 
hustete, die tiefste Inspiration ohne allen Schmers 
Tomehmen konnte' und selbst' unwillkürlich ab und 
an seufzte, als könne keine volle . EtnstroihiiBg 
der Luft durch das ganze PnlnfionalgeWebe bervarge«* 
bracht werden. Die Perc«issioti und Auscultation cv«* 
gaben auch an dem Tage in der Bleust noch nichts. 
Neben dem Gebrauche des Li^. C. C. s. schienen «ns 
Säuren nothig, um die krankkalte Reizung des 6fe- 
fässsystems zu beruhigen und eine neue NasenbliktuDg 
zu verbäten, von der wir nur die verdetbHchsten Wir«^ 
kungen erwarten mussten.^ Wir gaben das Acid. phoqih. 
dilut. zu Jii. täglich. Auf die Phlegmasie hatte die 
Blutung nicht nachtfa eilig gewirkt, es schien selbst 
die oben bezeichnete Abnahme deiMelben fortzuschrei- 
ten. Am 90. April und I. Mai 6rhotte sich der Pa- 
tient wieder etwas, und bei mehreren Schweissen 
kehrte auch der nach der Blutung gänzlich ei4oschcne 
Appetit wieder ein, als sich die ganz trocken gewor- 
dene und mit einem schwärzlichen Schleime belegte' 
Zunge allmälig reinigte. Nach und nach losste sieb 
das Coagttlum. Trat indess auch keine neue Blutung 
wieder ein, so entwickelten s>ich doch imm# mehr 
und mehr übele Erscheinungen. Der Kranke fiug 
wieder an zn husten, ' wünschte eine höhere Lage int 
BettCy Terrieth beständig eine gewisse Angst, bekam 
Nachts leichte Delirien, die indess entflöhen, wenn 
man sich mit ihm unterhielt, er trank noch eben so 
viel ffid früher, und ging ihm gieicii viel heller Urin 
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zu dar IWasae youi Get lAiik in.Y^dliJitiDij«^ »i, siekea^ ^f^ß 
dte Kranke vn sich n^hm und wonach etc stei^s Idchzte^ 
War gleich, die F</eberbeweg«og keiiieswQgea erbeb- 
Udt, ao steigerte doch and» der kleine wd et^was suf^ 
pdmrte Pub dl« ItesongAissm uipd t$ sphi^Rf dringead 
nötfiig). ihm dnirch bolei^ende ISUjIit^l W Ittlfo %a liooi- 
men. Wir gaben, ihm ein Itifu$i Bad» Serpßatariae 
(g i. anf S ^ÜN^iiKitJLiqnov JUoji^on» sacc» 5 ii^ und 
cjbeifiilftiidiiGh ei^e* C!a]>e Cancer, der ihm besioiiderj» 
wsagte undf edeieUerte. £r wurde« mii« 4^^ höchs^eu 
Sodrgialt gewartet] und bewacht Auch uns^r ifei:ebrter 
ObefnOledicInalsatb. Stiegiiti. vereinigte a^oh noch za 
einer GaMultation. mit uns nad theiltß ^% Ansicht, 
daat hier nur SliUel g eveißht werden hön^t^i, d^e. auf 
eine fishd^ung- dar. Leb«nsl(r&fte mwn enteallie4weu 
EisßxmA ausuheut und. hielt den FaAl fiii? $fAkr ^a^og 
mü diem des I^Mrda iA^v^rpool (», den^ gNactioppbefiiad 
untM)& Der Serpentaria u. si. wt 'imgeacb^t^. hs^ 
indiesa unser Pitfieni immer mehr md miehjc» d^ Qp- 
)H9esaioB dagegen aäteg so sehr» dasa einß »ero^c ^1^ 
gii^ttnng ioi die Sacoi Pleurae nicht benwoiCeU wcfd^ 
honafte» w^nn gleich. die Percussipn dat^h^nich^ ißnt^ 
scheid<aades lehrte. DerBärankeTcasohiedexa^Ilftpftiv^d 
ht ^uDserm« Beisein bei iroUet .ßesijsnniig in^ d^r- Nacht 
yoHb 4» bis •. Mai, und warde 3fi Stundan.' n#«k 4^aaL 
Tode* auf unsere Bitte dnach unsern. ho^hgeiys l läteten 
Freuttd, Medicioalraih Krause^ gwSf^U Bei; H^ii 
Ober *» BSftdicinalrath StiegHtz md Kßrr D^, Flügge 
waren bei der Section zugegen. 

inAena redilen und Unken obtiiren) L|y]ge^4ngßJl 
fanden sich, kleine tubercuUse I>cpoiHti«Men vqü 4m 
Grösse deir Hirsen^ und Sagci|foi;»er$: ini: kemsni d^^ 
selben entdeckten wie Spurest ymk IBtm^^f^m^j nn4 
dnrfife der* Zieitpunhti nook zi^odifA- ^tfumt. gelflgw 
haben. .Aanf der rechten. BrastseMe ffM^e» ^cl|^ l|lew» 
filamenMie Adbästoneki^ die is^pittk pi<;]i4i,]ti^ceH^oia^. 
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Dati^zu seia «chieii^Bi. In dieiiL lÜDken denro- Fltuxae 
war ein strosh-hlmtiger ExgmB^ dwfi au: Qaalüäft äbpUdi, 
den wir zuwcfilen bei Jen^n Y«in,iirmsliiwg ao. ridbtif^ 
gezeicbnelen verderblidben SicarlatiDa^Falkm beobaohi^ 
fon. Die Quantität mochte wohl an J.Ym#f*-|x. be% 
fragen ^ und feich dieser firguas wohL erst inr dieii» 
letzten T^gen der Krankheit gebildet haben,, wo ütn. 
auch die Synpptome hinreichend signalisirten. Das 
Herz war gesund und am Pericardio keine Spur einer 
Torhergegangenen Entzu^adüng« Die Organe des Un- 
terleibes esschien^i normal. ISit der grössteui Sorg- 
£alt untersuchte nun^ uaseo Krause die ymi$ der PUeg^ 
Diasie heimgesuchte« Extreonitat, und f;ind e$^ sich dasikiy 
dass alle Venen ohne Aiumahme' niea eiuM» dywluli»£ 
zähen und gruntösem ffittt^g^insel angeiälU^ ja nvttiv 
mogten sagen, damit ausgestopSt waren, denn, alle 
fühlten sich fes^ dicht oad hart an« Dieae» . eiyeiifliiim- 
liehe Coagulation de» venoset» Bimta^ etstneefttci sieht 
hinauf bis zur Vena ätaea^ und! aettet: im dex Vena 
caya adseendens fanden wiir noch eiJt nidbt mubeträchb» 
licfces ähnliches Goaguhim. Mi4 dmr ihae eigeatiitm*^ 
lidbea Genanigkeit Termogte Krause d)«t. ^bo weni|^ 
ab wir Übvigen^ irgend eisie Teffdichnng deit GefiSss«« 
wandangem» ii^^d pkslische AusadbwitBuogeft od» 
dei^lftidhen Spwreof von* Entaundiini^ «i entdecken: and 
anck die Vass.Yasoimm' ersehi^ien beinesweges injicic^« 
Die Venen der entgegengesetzten fibctreemtat, yriä dm 
übrigen Venen des* K&rpers,. die untersucht wurden^ 
zeigtea die gewöhnliiAe SeUaffheit und das Blut in 
ih»en die g:ewöhnliebe Dnnbflmaeigjfeit» Bescmdess her^ 
Toxbebej» mässen wir nodk bdi aUc' dem^ dass das Cba^ 
glilam in der Vena iliaca weniger carbonisiit and we* 
niger diuüiet enichien, ab in der V. cruraUe «nd den 
übrigen Veaten der Extremität. Es schien da. aohesi 
eirit ReB049tionapraMaess eingehlüiet und wirksam gmme^ 
selE ztt sein, vnd: iaaseste: Kjcauae^ daasi er daihaik 
vermuUiä^ es habe «ttei ^mte Gaagoiaiian des Bfaule» aa 



■j 



344 . , 

der Veaa iUaca begonnea add sei erst spater in dea 
üArigen Venen der leidenden Extr^nität zu Stande 
gekommeo, was dadurch fast ausser Zweifel gesetzt 
weide, dass das Coagulum in ihnen noch rduokler, 
weicher und reicher an Serum erscheine, ab das in 
der Vena iliaca, auf weiches die Resorbtion schon ei- 
nen siohtUchen Einfloss ausgeübt hatte. 

Dritte Wahrnehmung. 

Dies ist auch eine jener ernsten und grossen 
Krankheiten, über die wir noch immer . manche Auf- 
schlösse bedürfen, ttnd Von der sich wohl mit Sicher- 
heit behaupten lässt, dass auch ' sie nicht ohne wesent- 
liche Umänderungen in der Beschaffenheit des Blntes 
selbst* «tt Stande komme, wie verschieden auch die 
patbökigischeD Zdistinde, besonders des Mägeos und 
der iibrigen Digestions- Werkzeuge sein mögen, die zu 
der Ausbildung derselben beitragen können und müs- 
sen. Durch die pathologische Anatomie dürfen wir 
mit ]K^cht noch manche jener wünscbenswerthen Anf- 
sehlüsse erwarten, namentlich wenn wir die Gelten- 
heften nütsen, in den Fällen sorgfältig die Sectio^^^ 
angfcustellen, in denen bald nach dem Blutibrecfaen a. s. w. 
der Tod erfolgt, und dann die Quellen der Blutung mit 
mPehr Zuverlässigkeit nachzuweisen sind. Das mag 
die Mittheilung' eines Falles rechtfertigen, der uns in 
der Hinsicht nicht ohne Interesse zu sein scheint. 

Heinrich D., ein Arbeitsarann aus jDsingen, 1^ 
Jahr alt, von hellbraunem Haar und schlaffer Faser, 
mittler Statur und proportionirtem Körperbaue, hatte 
bereits 8 Tage lang unter sehr ungünstigen Verhält- 
nissen in einer feuchten und dumpfigen Wohnufig hraoK 
gelegen, als man am 6. Juli a. c. spat Abends uns um 
seine Aufnahme ins^ Krankenhaus ers«<Ate. Die Leute, 
bei denen der Mann wohnte, mtddeten ihn uns al^ 
Nervenfieberkranken, dine ClaiKiifieation, zu d«r ^m 
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hier sich sehr hinneigt^ weta nur eine Spur von De- 
lirium sich zeigt. Der Ar^t, , dcar ihn bis dahin be- 
handelte, hatte nns ohne Bericlit gelassen^ so wni^ 
schenswerth dergleichen, sind es auch nur klin&e Bfit'^ 
theilungen, ' ilir Hospital-Ärzte auch sind. Wir fanden 
indess nichts vom Typhus, wohl aber erfüllte uns der 
Kranke, bei der erkten oberflächlichen Untersuchung, 
die lediglich vorgenommen würde, um nur die Qua- 
liiication für das Krankenhaus auszumitteln, mit der 
Besorgniss, dass sich seröse Ergiessungen im Cavo Tho- 
racis bilden würden, und sandten wir ihn daher noch 
an demselben Abend unter der Bezeichnung »Hydro- 
tfaorax« in das Krankenhaus. Bald nach der Aufnahme 
brach D. viel schwarzes Blut aus und beschmutzte 
seine Wäsche. Der zweite Arzt am Kränkenhause, 
der Herr Dr. Borchers, hat über ihn Folgendes in 
nnserm Tagebuche notirt: »die Gesichts- und Haut- 
farbe des Kranken ist sehr blass, fast wachsartig, Ge- 
sicht und Hände, weniger die Füsse, sind gedunsen, 
ohne eigentlich ödematös zu sein, der Puls ist klein, 
der Athem ohne Beschwerde und kein Husten vorhan- 
den. Der Ton der Brust ist gut. Die Lippen haben 
eine bläuliche Farbe, die Magengegend zeägt sich beim 
Druck empfindlich. Der Kranke ist völlig besinnlich, 
aber sehr erschöpft und müde. Ordin. Pot. River. 
J iv. mit 3 i. Syr. Ruh. IdL zweistündlich einen Es/si- 
löffel voll.<s Am 7. Juli Morgens fanden wir den 
Kfanken noch sehr matt, bleich, livide aussehend ; die 
nicht belegte Zunge hatte einen weissen Schleim und 
sah blutleer aus, so die Conjunciiva palpebr., die wir 
in solchen Fälleü gern besichtigen. . Der Blick war 
matt und muthlos, die PupiUen etwas erweitert und 
mit trägem Spiele. Die Hauttemperatur war überall 
herabgestimmt und war gleich die Haut noch nicht so 
ödematös, dass sie Eindrücke von dem Drucke der 
Fingerspitzen behielt, so sah sie doch so gedunsen 
skußy als ob das der Fall sein müsse. Der Kranke war 
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«Stift belngstigt, lag fladi, 'aber iMhr imudli der linken 
Sßiite am liebsten, limtete nicht, atmete ^irei, hatte 
-€ima Meinen Pak Ton 110 Söhlägen in der Minttte, 
-konnte Drnck in der Magengegend besser als am 
lAbend Te^trdgen nnd, ^war der Unterleib vnoiil etwas 
•voller, iiber nicht gespannt. INe Milz und Leber er- 
'Sdrienen nicht aufgetrieben und fiUilten sich nicht hart 
^n. Die IJrinsecretion war spärlich, aber der Urin 
nicht -saturift «oder Jiunentös n. s. w. . Es war Lei- 
-beso^ang erfolgt, -doch iron normaler Farbe und Con- 
'kii^nz, »and stand daher zu vemfirthen, dass das 
-eirgospsene Blnt Tollig^ dnrch die Haemateaneais ansge- 
"leert sei^ was uns schon öftqr bei Melaena Torgekoin- 
«len ist, daher wir den Abgang solcher schwarzer 
peehiger Masse nicht für ein absolut erforderliches 
Zeichen halten können. Wir nrassten hier annehmen, 
-dass eine eigenthomliche Bildui^ der venösen <Crefasse 
des Magens mit Anomalien in der (Jirculaiion des 
Blutes im Unterleibe, besonders in der Nähe des Ma- 
gens zusammentreffe, und bezeichneten in unserer Clinik 
den gedachten Zustand der Magenvenen als varikös, 
wir durften aber auch annehmen, dass die übjjg^i 
Digestionswerkzeuge und das ^gesammte, System der 
Organa xhylopoetica nicht ohne Theihialime an dem 
Auftritte waren, da der Mann, wie wir c^rfahren, 
'•schon langer leucophiegmatisch ausgesehen hatte, ob- 
gleich er kein Potator war. Wir zweifelten andi 
iiicht an einer mangelhaften Blntbildung, die nn- 
4er «olchen Verhältnissen ni^ht ausbleiben kann, 
<tsag sie nun mehr eine Richtung zu einer kruikhaflen 
Carbonieation des Blutes oder zu eineir unverhältniss- 
'massigen *Serumbiklung nehmen, .welche letztere in 
«naet em Falle vorbanden zu sein und die .Tendenz «a 
•serdsen Ergiessnogen im' Cavo Thoracis zu brünstigen 
schien. Statt der. Pot. Riv. gaben wii: iemiKraiikeA 
die von Richter so sehr gerühmte 'lind 'von uns 6ft 
mit grossem Nutzen angewendete Verbiadmij; -faoai 
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Tärt. täH. mit Atilnia Rhei ($i/mil S-Ii. att^^S^ti. Wm- 
serj und i^&nsditeii dadof ch Ubelk ' gielitade dtt^ldfeteiia 
zu Tfirkäti, iäd^hi dfete etgfods«n«^Blttt >Böfltt > durch 
neine Anhäufung 'ilttdF&ttltiiss laicht ^i^töle Riei«mg[M 
der AbdoininaIn«i^eh 'i^rttr^^6ht (wie Wir d&s'bei- ei- 
nem 'unserer Kranken, 'dessen Skiegliity der. "f<m uns 
%VL 'Aathe g^ogen trard, in s. patli. Viit^rsuelHingen' er- 
wähnt, auf eine sehr frappante Weise beobachtet haben) 
theils äüf die kränke Blut-Circulatlon des Uätetteibes 
überhaupt, auf die Anscfaoppungto'u. 's.-w. aufloseiid 
einzuwirken. In der Tbat hob sich atich uns«r iPä- 
tieni sehr, .seine Kräfte nahmen ^u, sein Puls ^gtng 
auf 90 herunter, der Mann konnte am 12. Juli 'schon 
etwas aufsitzen und genos^ leichte Bouillon und Junge 
Gemüse, sah aber noCh nach wie vor etwas ^gedunsen 
und leucophlegmÄtisch aus. Er klagte Wohl noch aber 
ein Klopfen in der Mag^engegend, doCh koilnt.en wir 
keine Putsat. abd.;f&hlen. 'Er hatte ein ungetrübtes Ge- 
sicht und hörte gut, nnd hatte, wie wohl andere Me- 
laenahranken, überall- keine solche SinnestSuschungeb 
gehabt. Sein Dari^t War massig, der Ui4n War vom 
Rheum tingirt und etwas spärlich. Wir < liessfm die 
obige Mischung fortsetzen, denn hier ist nur durch 
anhaltende Einwirkungen Gutes zu stiften. Bis ssum 
15. Juli yerlor sich das Gefühl von Klopfen in der 
Magengegend, doch blieb eine krafmpfige Empfindung 
zurück, die wir zu beruhigen suchten, indem wir ne- 
b^n den obigen Mitteln Aq. Lauroc. S/9mit gr. iv.' Extr. 
Hvosc. e. S. dreistündlich ^n 20 gtt., und da diese 
Mischong ohne Erfolg blieb, Magist. Bismuth. zngr.üi. 
dreistündlich reichten; Um den Kranken aHmälig 
mehr und mehr zu heben, reichten wir ihm am 19« 'Juli 
das mildeste bittere Extract, das Extr. €ardui'Bened. 
J|9 mit S viii. Aq. Ci^ras. nigr. das^ihmiKUlSUsagtastAiM 
und seinen Appetit etwas "-aiir egte. t4m 21. Juli ^Mor- 
gens' hätte D. beim Aufstehen eine OhUUiacht' b^kom- 
n^en^ Welche ein Geföhl von Beklemmung auf der 
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BrMt ntchUess, vo» der der Kranke nicht wieder 



.'firei wftrd. Wir fandea ihn sehr eri^chepft mid dennoch 
.^M eig^enthuinliehe Reiziing im Pulse, der bei einer 
• Fre^uens Ton 106«— 108 Schläge doch eine gewisse Härt- 
licbkeit zeigte. . Die genaue Untersuchung des Thorax 
ergab einen matten Ton bei der Percassion unterhalb 
dem Storno und nach der unteren linken Brustseite 
und steigerte unsere frühere Besorgniss von serösen 
Ergiessungen in dem Saccus Pleurae der linken Seite. 
Per Herzton blieb gut 'und die Lunge gelbst frei. So 
dringend als es nöthig schien durch Digitalis einzuwir- 
ken, so erheischte der erschöpfte Zustand des Kran, 
ken doch ^nch eine ernste Berücksichtigung, den wir 
durch den Gebrauch von Liq. C. C. succ. nachzukom- 
men suchten, da wir uns bei der Vorstellung, die wir 
' von den Venen des Magens hatten, vor entschiedenen 
Reizmitteln fürchteten. Am* 23. Juli, Morgens in aller 
Frühe, trat ein neues Blutbrechen ein. Die ausgebro- 
chenen Blutmassen waren so sehr übelriechend, dass 
sie uns veranlassten dem Kranken den Liquor Chlori 
zweistündlich zu zwei EsslöffelvoU mit reichlichem 
Graupenschleim zu reichen. Immer^ mi^r und mehr 
fielen indess die Kräfte zusammen, und schon am 26. 
Morgens 4 Uhr erfolgte der Tod, nachdem vergeblich 
durch Sal. volat. C. C, Bouillon, Wein mit Wasser 
und dergleichen, darauf hingewirkt war, die Scinti- 
luUa Vitae zu erhalten. 

Am 27. Morgens 8 Uhr wurde die Section ge- 
macht, die einen ziemlich reichlichen Erguss von hel- 
lem Wasser in beiden Saccis Pleurae, bei völlig guter 
Beschaffenheit der Lungen, des Herzens und des Pe- 
ricardii ergab. Nach Eröffnimg der Bauchhöhle fand 
sich der Magen an seiner grossen Curvatur mit der 
Leber in dem Umfange einer Vola mahus innig ver- 
wachsen. Die Verbindung hatte eine knorpelartige 
Beschaffenheit und war sehr schwer zu trennen. 
Ebenso theilweise verwachsen war das Colon transver- 
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sum mit dem Magpen und unterhalb dßs Pancreas, das eine 
scirrhose Besch'affenheit zeigte. Von Vasa brevia war bei 
normaler Beschaffenheit der Milz kaum eine Spur su 
entdecken, und wiQ eine gehörige Entwickelung der 
Venen an der grossen Curvatnr des Magens durch die 
bezeichnete eingegangene dichte Verbindung mit der Le- 
ber und dem Colon transv. suspendirt war, so waren auch 
das Omentum magnum und« die Unterleibsorgane über- 
haupt ziemlich blutleer. Im Unterleibe selbst waren 
keine seröse Ergiessungen vorhanden. Als wir den 
Magen aufschlitzten, fand sich nur noch wenig schwärz- 
liches Blut in einem sehr dünnflüssigen Zustande. Nach 
dessen Entfernung zeigte sich die l^ch'Ieimhaut des 
Magens blutleer und wie gebleicht. Im Saccus coe- 
cus Ventr. war nun aber die Quelle des 'Blut -Er- 
gusses deutlich vor unsl -^ Eine Fläche von! 1/2 Hand- 
flächen gross, war mit einer grossen Anzahl variköser 
Ven^n angefüllt, die in einem' förmlichen Geflechte 
sich^ darstellten und noch imjmer bei dem Betupfen 
mit einem Schwämme ein schwarzes dünnflüssiges 
Blut aus zahllosen kleinen offenen Pünktchen gaben. 
In wiefern, die oben bemerkten Adhäsionen des Magens 
zu der Formation einer solchen Varikosität im Magen 
beigetragen haben mochten, wollen wir nicht entschei- 
den, dass aber an der Formation derVarices" die Hemmun- 
gen in der venösen Circulation an dem Magen selbst 
unä in seiner nächsten Nähe ^ einigen Antheil hatten, 
möchten wir doch annehmen. Ausser einem klei- 
nen Diverticulo in der Nähe des Pyloi-us war sonst 
nichts Bemerkenswerthes vorhanden, der Umstand je- 
doch nicht unwichtig, dass vrir beide Nieren' in der 
Bright'schen Entartung begriffen fanden. Früher 
war der Urin nicht auf Eyweissstoffgehalt untersucht. 
Wir versäumten nicht, den noch in der Blase befind- 
lichen Urin darauf untersuchen zu lassen, doch ergab 
die Untersuchung keinen solchen Ejrweissgehalt. 
(6. Band, 2. Heft.) 24 
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Vierte Wahrnehmung. 

Heus in Folge von Hypertrophie des Pancreas und da- 
durch erztugfe Sirictura Duodeni. 

• ' ,'" • ^ ■ • ' . 

Wir hören ^ar oft die Klage, dass die Krankhei- 
ten des Pancrea.*^ trotz der mehren Aufmerksamkeit^ 
die ihnen in neuerer Zeit zugewendet ist, noch gar 
sehr im Dunkeln liegen, und ist nicht zu leugnen, 
dass die9€ Klage gegründet sei. Erwägt man indess, 
wie versteckt das Pancreas liege, wie sein dichter 
B^ in der ^egel nur . sehr allmählich Veränd^rangen 
in der« Stractnr zulasse, wie diese eben dnrcli die 
Langsamkeit ihrer Ausbildung nicht leicht so prominente 
und leserliche pathologische Erscheinnngen hervorbrin- 
gen) und daher oft erst in den Leichen entdeckt wer- 
den; bedenkt m^n ferner, wie selten die -Krankheiten 
des Pancreas isolirt auftreten und wie sie häufiger 
mit andern Unterleibskrankheiten so complicirt sind, 
dass es nicht möglich ist, ein reines Bild von ihnen 
aufzufassen, ja dass auch Manche sich noch wohl da- 
mit begnügen, zu wissen, dass ihr Patient Unterleibs- 
krank (sie) sei, und nicht durch sorgsame Observation 
i|i die dunkeln path. Zustände des Unterleibes eindringen 
mögen, auch dass häufig noch Leichenöffnungen unterblei- 
ben, wo sie von Gott und Rechtswegen gemacht wrerden 
sollten und wo sie vielleicht doch zuweilen zu er- 
reichen ständen, wären nur die Ärzte eben so wiss- 
bQgierig, als es nöthig ist, die Laien und die An- 
gehörigen neugierig zu machen, was denn eigent- 
lich die Ursache gewesen, warum Vater oder Mnttei 
u« $• w. Jahre liang so unsäglich viel leiden mass- 
ten, — so kann man sich in der That nicht wnn- 
dern, dass da noch eine grosse Lücke sei; muss sich 
aber um so mehr angetrieben fühlen, anch seine? 
Theiles, wie wenig' es au6h verschlagen ' möge, mit- 
zuwirken, dass jene Lücke allmählich mehr und mehi 
ausgefüllt werde. 
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Wir haben eine |^osse Anzahl von Beobachtungen 
' über Krankheiten des Pancreas zu machen und zu 
sammeln Gelegenheit gehabt, und werden bei gelege- 
ner Zqit und wenn ups mehr Müsse gegönnt ist,' die- < 
selben zusammenstellen. . Bis dahin sei es uns yergonnt, 
Yon Zeit zu Zeit in unsern Dekaden äur einzelne 
Beobachtungen mitzutheilen, und zwar zunächst einen 
Fall einer einfachen ,Hypertrophia glandulosa oder 
lymphatica Pancreatis, nach Analogie der Struma 
lyinphatica ^). Der Gegenstand dieser Beobachtung war 
ein .kräftig und blühend aussehender Mann- von 48 
Jahren, der, Vater einer^ahlreichen, aber mehrfach 
von S^cropheln heimgesuchten, Familie, der. in jrüstiger , 
. Th^tjiglijeit als Gutsbesitz^er ein einfaches Leben führte^ 
in den^ letzten. Jahren aber wohl ab und an zu viel 
und zu gut. gegessen und getrunken haben, mochte, 
bis er es in ^ den Jetzten sechs bis acht; Moppten sei- 
nes^ Lebens jedesmal schwer büssen ]tnusste^ wenn er 
seinem Appetite zu sehr gefplgt war. Er fuljlte näm« 
lichimmer,. wepn er in diesem letzten Zeit-Abschnitte ' 
sti^r)[e Mahlzeiten {gemacht hattei, einen grossen Druck 
in der Magen- und .N^belgegend, durfte sich nicht 
viel na«h Tische bewegen, wenn ^r nicht wjälirend der 
Verdauung <sich unbehaglich fühlen wollte, musste.dann 
ungewöhnlich viel Wasser trinken, oft, bis zu .2— 3 Quar- 
tier, - und hatte die meiste iErleichterung dur;ch . Auf- 
stpssen, daher er denn auch sich angewohnt ha^^e, 
mehrmals^ des Tages 20—30 Gtt. Liq, min* anpd. Ho^m. 
oder Jfapht. vitr. zu nehmen. Seine Stuhl- Ausle,erun- 
gen vrsLrea oft gehemmt, und vergingen ftu^^eilen 2 — 3 
Tage oh»e, Ausleerungen, wobei denn auch ,$eine spnst 
heitere und joviale Stimmung nicht selten verdrängt 
wurde. Er ertrug diese Beschwerden, weil er überall 



*) Auf eitle solche Analogie der Krankheiten der Bauchspei- . 
ckieldrüse mit denen der tSland. tliyriod. di<id wir oft bei un- 
gern Beol^a^htun^il au/merluani ,g|^wordeii. 
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nicht gern klagte, und obgleich wir öfter von deiner 
Familie zu Rathe gezogen wurden, so war doch von 
seinem eigenen. Übelbefind^n nie die Rede, bis wir am 
20. Juli 1839 eiligst tn ihm nach seinem Gute geru- 
fen wurdeji. Er theilte uns mit, dass er vier Tage zu- 
vor bei einem Gastmahle bei einem befreundeten Päch- 
ter gewesen sei, dort reichlich gegessen und mancher- 
lei Weine nach einander getrunken habe. Er sei spät 
Abends in einem Cabrioliet zurückgekehrt und möge 
sich wohl erkältet haben. Ein Landarzt in der Nähe 
habe ihm am 17. Juli Morgens ein Brechmittel gegeben, 
vreil derselbe geglaubt habe, er faal>e sich eine Indiges- 
tion zugezogen. Er habe auch gebrochen, aber seit- 
dem sei ihm sehr beklommen zu Muthe, und habe er 
trotzdem, dass. er mehrere, abführende Mittel (Ricinos- 
öl, Salze, Wienertrank) vom 17. Juli Abends bis zum 
20. Juli Abends genommen habe, doch noch keine 
LeibesöflTnung gehabt. Er li^te an einem beständigen 
Drangie zum Stuhle, sei unaufhörlich durstig, müsse 
aber, wenn der Magen einigermassen angefüllt sei, 
Alles wieder ausbrechen. Schmerz empfinde er wenig, 
aber seine Angst sei unaussprechlich. Druck auf die 
Praecordien und den Unterleib ,war nicht empfindlicli, 
und von einer Entzündung keine Spur, doch war der 
Leib etwas gespannt anzufühlen, besonders in der 
Umbilical-Gegendi Ein kalter Schweiss bedeckte den 
Kranken, Hände und Füsse waren kalt und sein Puls 
klein und frequent, ' an 130 Schläge in der Minute. 
Von Zeit zu Zeit erfolgte Singultus und in unserer Ge- 
genwart mehre Male Erbrechen einer klaren wrässri- 
gen, säuerlich riechendeo, fast farbelosen Flüssig- 
keit. Ein Ileus, bei dem wir die Besorgniss hegen 
mussten, dass ihn ein mechanisches Hinderniss erzeuge, 
lag in einer nahes Verderben drohenden Form und 
Höhe vor uns. — Wir Hessen dem Kranken ein wstr- 
mes Bad bereiten und im Bade den Unterleib reiben« 
gaben- Ol. Crot. in einem Decoctö Alth. (Gtt. ii. auf 5 vi. / 
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verordneten Tabaclcsclystiere, liessen am andern Mor- 
gen Infus. Sennae compos. mit Tra Sennae nehmen und 
ein Paar Clystiere mit Ol. Thereb. und Ol. Ricin. fol- 
gen, interponirten einige kräftige Gaben Opium, reich« 
ten einige Gaben Moschus (gr. vi. pro Dosi), flös&ten 
, selbst dem Kranken mit Vorsicht alle 2 Stunden einen 
TheelofFel voll Merc. viv. ein, indess Alles vergeblich. 
Der Krapke verschied nach namenlosen Leiden und . 
Beängstigungen schon am 22. Juli 1839 Mittags. 

Die Section, von der vrir uns die gewünschte Auf- 
klärung versprachen, w^urd^ zugestanden und 36 Stun- 
den nach dem Tode von uns im Beisein und unter dem 
Beistande unsers Herrn CoIIegen Dr. Borchers . und 
zweier chirurgischer Schüler vorgenommen. Im Un- 
terleibe war keine Spur von Entzündung, und fand 
keine Ergieilsuug Statt. Es hatte »sibh aber das Pan- 
creas durch eine enorihe Hypertrophie bis fast zu def. 
Grosse eines viermonatlichen Fötuskopfes ausgedehnt 
und das Duodenum in einer Strecke von fast ^ÄoU' 
so eingeschlossen, dass dieses in der Länge eine Ver- 
engerung erlitten hatte, durch welche kein Gänsekiel 
durchzubringen war. Vor dieser Verengerung war das 
Duodenum vom Pylorus an bauchig ausgedehnt und 
bildete eine Art von Ventriculus secundus, in dem ge- 
wiss , seit langer Zeit die Contenta eiue inehre 
Verdünnung erfahren mussten, um die Strictur passi- 
ren zu können, welcher Passage dann der Kranke 
durch reichliches Wassertrinken instinctmässig. zu 
Hülfe gekommen w?ir. Öas hypertrophische Pancreas' 
hatte seine normale kornige Beschaffenheit verloren; 
es war weicher, succulenter, und wir mochten sag^n, 
fleischiger geworden, zeigte aber nach der Durchschnei- 
dung auf den Schnittflächen weder Tuberkelstofl^, noch 
Scirrhösitäten, noch Verbildungen, die dtim FuDgus 
haemat. ähnlich waren, Melanotische Depositibnön 
fehlten auch gänzlich. 
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fünfte Wahrnehmung. 

Langjähriges Leiden des Pancreas und Tod durch Perfo- 
ration des Duodeni. 

Der biesigß Kaurmann H., ein magerer 'Mann von 
mittler Statur mit flachgewolbtem Thorax und blässer 
Cresichtsfarbe, hatte seit seinem .30sten Jahre oft an 
Molini. haemorrhl' gelitten, bis ' dieselben nach einer 
Cur in Ems durch periodische massige Blutverluste 
sich legten« In seinem 35sten Jähre schickten vr ir ihn 
wegen Pöllutio diurna, die besonders beim Stuhl- 
gänge sich einstellte, nach Pyrmont, was denn eine 
so sehr erwünschte Wirkung hatte, dass^ er mebre 
Jahre sich wohl befand und noch mehre gesunde 
Kinder zeugte. Von seinem 39sten Jahre an wurde 
er von Zeit zu Zeit, besonders wenn er seine gewohnte 
Diät, die in den einfachsten Nahrungsmitteln bestand, 
verliess, von einem Dn^cke in der Gegend des Colon, 
transvers. heimgesucht, der so arg war, dass er einige 
Male ohnmächtig davon wurde. Wenn dieses eigen- 
thümliche drückende Wehe, das ihn immer sehr ver- 
stimmt machte, einige Tage gedauert hatte, so bekam 
er in der Reget im Munde und an der Zunge schmerz- 
hafte Aphten, mit der^ Verheilnng dann jene Em- 
pfindung sich allmählich wieder verwischte. Von sol- 
chen Attacken erholte er sich allmählich immer langsa- 
mer, und sah man ihm jedesmal es an, dass er dieses 
Übel hatte, weil dann seine blasse Gesichtsfarbe einen 
gewissen grauen Schein bekam. Im Laufe' der ersten 
40er Jahre wurden die Anfalle Veranfassüng, dass er 
sich immer mehr etwas nach vorn bog, weil er fand, 
c}ass die Erschlaffung iter Baachmhskeln ihm J^rleich- 
- terung gab. Die Anfalle waren auch am erträglichsten, 
wenn er stell horizontal niederlcfi'te und die Schenkel 
an den Leib zog. Wir haben diese einzelnen Anfalle 
mit den verschiedensten beruhigenden Oiitteln, als 
Magist Bism. mit Extr. Hyosc, e Sem. par., mit der 
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Kortum'schen EmiUsion^ mit Aqua La\irocerasi, mit 

Extr. Belladounae lu s. w. zu beschwichtigen gesucht;' 

haben öfter enderma tisch Morphium angewandt und dem 

!. Kranken Asa, Gum. Galb. mit Extr. Humulil auflösende 

■' Ittktel mit milden Amaris zur Nachkur ;gereich<, wir 

habei^ . Kro*^esot un^ kleine Gaben Lapis inferttalis (3 

Mai täglich Vb — Vjgi'äiiige Pille»)' gege1>en' und in den 

' einzelnen Sommern durch Marienbade'r,' Tfiäsinger urid' 

A4elheids Brunnen auf den Unterleib einzuwirken ver-' 

sucht, allein nie Grosses mit allen ilieseii Dingöli ati$i 

gerichtet^ und zuletzt aieÜBeizeugurig gewiiiiiehmiiss^ii,' 

dass. jenes eiffenthiimliche Gefühl YteiiiMu^ ine' e^^^ slictf 

verloj, als bis jene fast Kritisch ensc^oTueiMle Apihteh-' 

formation überstanden war. JJer Kranke war einer der 

foigsaiQsli^n Patienten, die uns je >(>i'ge{iommen sind, 

und, gu^ mit uns so sehr auf die Idee ein^^ class eine 

blaude Diät, Yermeidung Yon Souper's. insonderheit^ 

und eine geregelte Motion ihn am ineisten scTiutze', 

dass es uns dadurch möglich ward, wöhhhätig Wwi 

ihn zu inflttiren up4 ihii seinen geschätzten und seineij 

Familie länger zu erhalten, . als es. bei YerwährTosun^ 



je;ner Itfassregelil möglich gewesen sein mochte. 'Wi^ 

hatten bei seinen Beschwerden 'die 'Ans^cKl,' e^ i^ilsse 

da fXu^ Anomalie im Pancreas' sei'n.. Theils . äe^ 

Sitz und die Richtung des ^chmerzes, fheils *die**lV|lt/if 

desselben, bei gänzlicher 'At)W€^enheit eines XebeV- 

oder Miizleidens, bei gänzlicher "Abwesenheit TOiü 

Mag^n-Beschwerden, von Übelkeit, Säurebilduhg'U.s. w. 

theils dfe Veränderung der Gesichtsfarte Ü^i deii ein- 

z^n^a Attacken, die wir oft bei päucreasleiden beop- 

ach tet^Dy liess uns dergleichen muthmassen,* so. wie 

die . Magerkeit des Kranken auf eine * tiefere Störung 

ia dex Chylification leiten musste. Auch war uiis $chon 

in eini^^n Fällen Jene ^phtenljiljiung vorgekommen. 

in denen wir bei der post mortem Examination ^in llraii- 1 

kes J^aBCjT^^ entdeckten. Im Jahre 1839, iii uen Wo- 

naten J^ipfil und .Mai, traten indess, " nachdem 'der 
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Kritoke nach . dßm Verluste seiner Frau, der ihn sehr 
ergriff, ^eder sich verheirat^et hatte, zu den alten 
Beschi^erden neu«- Leiden, die wir nicht aus der 
Quelle herleiten Konivten. Der Kranke nämlich fing 
an, auch, die leichteren Nahrungs'mit'tet, wie Bouillon, 
ISiartoffelbrei und gebratenes (j!efl«gel wieder auszubre- 
chen, auch wepn b^iiie jener Attaken ihn befallen liatte, 
und brach im Monfit Mai 1839 zu zwei Malen etwas 
hejUrothes Blut aus. Es wurde ihm die Gegend' des 
Pylorus. empfindlich gegen Pi:uc]^, was sonst nie der 
Fall war. Er bekam . zuweilen Fieber - Regungen, 
von dc^^i^ 6f früher n\ir dann befallen würde, wenn 
die Summe der Aphteu sehr gross war. Er litt wohl 
an Frösteln und fing an und ab an zu husten, was er bei 
völlig normalen Lungen, wie sie uns die physikali- 
schen Zeichen mit Sicherheit annehmen liesseb, Tor- 
her nicht . gethan hatte. Nach alle dem fanden wir 
uns bewogen, anz^unehmen,. dass irgend eine neue hin> 
angetretene Complication diese Veränderung in der 
S^ptoipengru]ppe :^u We^e bringe. Die Erscheinung des 
l^eUrotben Bluies bei dem' Erbrechen führte uns auf die 
Vermuthim^/es niiisse da im Ma oder im Duodeno in 
der Näne, des Pylorus irgend eine Stelle sein,' die sich 

in euiem gereizten und subin^ammatorischen,Zustan- 

'''•*•"., • *. •. • 

de beende, der vielleicht , früher oder später in Ui- 
cjeration : übergehen könne. Dass wir . diese Ansicht 
hegten, theilten wir einst einem unserer Herrn CoUe- 
gep mit, den unser Patient, dem gute Freunde die 
Idee oeiffebracht hatten, er litte wohl am Bändwarm, 
hinter unserm Rucken consultirte, um von ihm ein 
Bandw](^rmmittel zu bekommen, dessen Darreichung 
yri^ ihm positiv abgeschlagen hatten. Genug, wir ga- 
ben in jener Ansicht dem Kranken eine längere Zeit 
hei ein^r strengep 1K(iIchknr Aqua Calcis, Sacch. satum. 
M^nesia^ Iie$sen Ableitungen dur(ph Ung. stib. eta- 
bliren u. s. w.' und schickten idäiin denselben im Spät- 
sommer 1839 noch nach Ems, ^ö dann unier geschatz- 
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ter tltrt College, <)bär - M#didnal^ A Dr. Ff aaq^e ' 
sich iseineir mit grosser Theilnafanie' atmahin^ .and uns 
in der Ansicht,' dass das Pancreas leide, bestärkte;* 
Es war sehr erfreutich %vl seheii, wie gut Ems. dem. 
H; gethan hatte, denn nach seiner Rüdekehr voi^ dort 
befand er sich den ganzen Herbst und Winter hindurch' 
nach ^ seiner Art gnty and blieb auch bis zum Februfir 
184tf frei von jenen 'Anfallen mit Aphtenbilditng« Im: 
Februar aber ka'm wieder ein solcher Aufall und im 
April ein zftveiter, und wiederum ein ähnliches Blut- 
brechen, 'so'daiis Mrir den Kranken auch für das Jahr- 
für 'Ems bestilsüfiten.'' l^ines Nachmittages aber, am 
2. IMi^i 1840, Wurde H. bei einem Spatziergange so 
von colikartigen Schmerzen in der Magengegend be» 
falleh, dasB er liogieieh zu Haube -gehen und siil^h nie- 
der leg^n nftüssfev - Er hoffte^ die Sache würde bei 
gehöriger Rühe sich lefgen. und hielt es für Erkältung. 
Gegen 3'Dhr Morgens mutete *e]i uns aber rufe» las«« 
sen, und faadei^ wir ihn »in den^ heftigsten Schmerzen^ 
in voller Angst und Unruhe, mit Dfang zum Stuhle 
zu gehen, ohne Offbung,' dürstend und mit heissen Hän-« 
den.' Wii%esorgten, ^o oft wir ihn auch schon sehr 
krank und leidend gesehen hatten, (loch, dass diese:» 
Mal irgend etiras XJngewohnliefaes sich begeben haben 
müsse. Die Magengegend war so emfifindlieh, dass 
wir sogleich eine kräftige örtliche Blut.- Entziehung 
durch 16 grosse Blutegel anordneten ^ ' die Übelkeit 
hofften vidr durch die Emuls. Amygd. comp, zu be* 
sänftigen Und um Stühlgang zu machen, Hessen wir 
Clystiere von Ol. Ricin. setzen. Nach einigen Stünden 
sahen wir ihn wieder, aber um Nichts gebessert. We- 
der die Pot. River, in EjBTervescenz mit Tra Opü Ecc. 
noch Eispillen, noch Eisumschläge gaben Linderung^ 
und 'als wir ihn zum dritten Male Mittags sahen, schien 
die Magengegend, und der Unterleib überhaupt gespann- 
ter und voller zu werben, oMie dass die Empfindlich- 
keit abgenommeit J3|at<(^ M^esshalb .wir eine noehntalige 
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topiscbe Bitttenteidliing Tiarliehfiieii. üeissei|, ^berf auch 
damit ward N^chti aua^ieriobt^t^ uodrdi^ Ki-^fte.schwftu- 
den iinmer mehr und. piehr* Itk ÜbereipfaHiifi mi^ 4^iq 
Herro Ober«S(edi4)inAlKatli ^^egliti^ 4Pf^t df^ lif fio^^iv 
noch spat Abeted& miiiUAS ffijip gi^beß i^ir ^o<;h ^ni^e 
kräMge Gaben Opium und! lie&sen iß. 4^ti Mac^t, vrar- 
me Fö^ientationea v«n:Iit£'£(rb«.Uy:os€. aiif den Ui^t<tF- 
ieib macUen; Allein gegen 5 Uhr Sl^rgc^, verac^ii 
unser Patient, u^cbd^ di<^ Sp^nnu^g ui^d- jUisdehaung 
des Unterleibes bei mattem Toi^y w^n. perctitirt 
ward) uns veranlassen musisten, anzimehi9|in|^ da^ss/eiiie 
Gastvokrose- oder .irgendwo, in dj^ir J^läjl^iQ des .Mi^eus 
die Perforation eine^ Ulcus Statt gefi|«kde^ hatte, wie 
wir das auch den Angehörigen erölTaetenr; . 

Die Section, wetehe 38 Stu^d^. nach dem T946 
vorgenommen ivurde^ zeigtet eib etwa ei^eq.f^u^den gros- 
ses Geachwiir im Duodeno, l^^ T^ü uptjßrb^h des 
Pjioras« Das Geachwitr hatte lei^t ai^ifgeiwQrfeDe 
Bänder und war ringsum mit rei^Micheap^ Bli|tgefass- 
dften umgeben« Die Perforation, m der Pe^-itac^albe- 
k^eidung desDuodeoi war nicht grö^li^r^ls eine Jßirbse, 
hatte indess einen reicUichen Ergus^, >oii|^ari^-Con- 
tentis gestattet. Das Pancreas hotJ# darph^t^f seiiui 
kömige BeschaiSeiiheit -verlören^ Äaft ^fpllpii^weMe flei-^ 
schig ans, hatte einige Ähnlichkeit mit 4<IC T|*ymus 
eines etvra vierteljährigen Kindes, fühlte ^ch erweicht 
an und war ungewöhnlich reichen Silutgefä^i^eQ, die 
beim Dui^schnitt noch Blut gaben, wie die Art^rio* 
lae uiid Venen eitler Tetjeangmc^asi^?. J?er lXm£guig 
des Pancreas war nicht grösser als ij|i ^pr/n^len Zu- 
stande, dasselbe war nirgends abnofm^ ^ Verb^i||d^l|ngen 
eingegangen, konnte aber^ hm 30 JcJiW 1 a>^f ici^ii^ndep 
Stroctur unmöglich seiae Fdmc^iob.i^^r^fthm^i^eu. 

Sechsle W^^iraehmpng. 

Scirrhoßitas Pqncfedtis. 
Viel häufiger ah: die^ obigen jp^thjRliC^gi^chea Vor- 
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gäDge am Pancreas kontmf ohne !^vreifel' die S<($i1^rlr6.' 
sität desselben vor, von der'vvir bei alten Leoteiü, b^i 
Menschen, die lange in hefisen Ciiinaten lebfen,*- b^^ 
* Schnell-Essern und bei solchen, die lange den TafetJ 
frendeh gefröhnt haben^ nicht ^eltM Bdsplete erlebt' 
haben. Hier ist es besonder^, vro- sich in der -Ri^gef 
auch ein eigenthumlicher^SchDaert im- Rneken vo^rfitl^^ 
det, wo auch leichter Erbrechen entitefity sobald ttwf 
irgend schwerer ir^rdauliehe Speisen giene^sen stnd^ 
hier ist es, wo anch mehr noch als in Fallen, die 4«ta itd*:^ 
serer fünften Wahrnehmung ähnlich sind, eih^ hy^l^tm-^- 
drisdie Stimmung sich entWidcelt, oft-Diari^liß^ etuWitC^ 
und Veränderungen in derUrinsehretion sich ze^M^'fii«^ 
einen mehr safrangelben Harn und zWar ih gtxii^J^hx^ 
Quantität liefert, und wo ehes hy dropische' Z^täfide" 
sich entwickeln. Hier ist es, wo aueh' frftfcet idiW 
llautfarbe gelber und fahler wird^ s^lb^t- WeHn^afudlP 
die Scirrhosität keinen carcfäbitiätö^l Charaktöf 
annimmt.' Bei diesem patholdg^^cheii Zü^talide^ (hls^ 
Pancreas leidet auch mehr die Erilähruf%; dfe KtftHü 
ken Scheiben sich eher dem Mnrasmü^ zil Mhörn,' det^ 
ans mangelhafter Chylification und Bluiberatub^^ h^ri 
vorgeht. - '\ 

Ein Herr v. H., der als Officiler m der Englisch- 
Deutschen Legion gedient und lange iik Sfdlien und l^pa'i 
nicfn gelebt hatte, war seitdem er/und auf djesen Umstand 
mnssen wir einiges Gewicht legbn, durch sehr ernäthfeif» 
te Mercurialcuren Von Lues inveter. geheilt war, wenii'i 
gleich dab^i seine Ossä Nasi einen sie^hdlchen Verlust 
erlitteil hatten, vielfach ihitVerdämfungsbesch werden be- 
haftet, die^ich vorzuglich' in s^hr träger und läst%er 
Digestion u^d in einer grosseh Empfindlichkeit gegen 
irgend schwere oder zuisammengesetzte und gewaltige 
Nahrting'smittel zeigte, 1;irelche ihm eine sehr hi^-» 
chondrische l^imlaiühg gaben. In den letzten acht Jüb- 
ren ^etties Lebens b^hand'elten wir ihn ttnd erleichteren 
ihü* öiiet dul'ch deW eehrirach von Hie^ingta, Bfarb^n- 
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bad «Ii4 Pyrmont. , In di|n letzten zwei Jaluren seines 
Lebeji^ magerte er sehr ab, bekam ein fahlgelbes An- 
sehen, Jleicht Erbrechen und litt an einem lästigen 
Dmcke in der Pancreas-Gegehd und an Rückenschmer- 
zen in der Gegend der unteren DorsalwirbeL Seine 
Vrin^Absandeniiig war- meistens safrangelb, und da kein 
idipi^thisches Leber« oder Magenleiden zu entdecken 
WAV, iinil bei ihm sich die obenangedenteten Sympto- 
me des ßcirrhus Pancreatis so ziemlich zusammen Tejr- 
eif>igt<W^ -glaubten wir eine solche Scirrhosität bei ihm 
ajRnfAmfn^; za müssen iind gaben ihm daher bei sehr 
mildftrr» nährender Diät Resolventien wie Pillen aus 
Gftlt^wnm mit £xir.. Fumariae und Fei Tauri, reichten 
ab and «n gelinde Cardiaca und Amara, und Hessen 
öfter Bador aus Pottasche mit Seesalz nehmen, die 
ihm sehr seine Beschwerden linderten. Doch nahm 
er immer mehr und mehr ab, und obgleich erst 54 Jahre 
alt^ so unterlag er doch einer Exhaustion um so mehr, 
als. er in den letzten Lebensmonate auch nichts zu ge- 
nieasaa nd bei sich zu behalten vermochte, als leichte 
Bovülon und Milch, welche letztere den Pancreas- 
kranken überhaupt vorzugsweise zusagt und zu em- 
pfehlen sein möchte. 

Die Section ergab ein sehr ausgedehntes und ent^ 
wickeltcs Pancreas, das von einer fast knorpelartigen 
Harte, war, freilich noth seine kornige Beschaffenheit 
zeigte, aber kaum mit dem Messer zu durchschneiden 
war und daher wohl als die Grundursache seiner Be- 
schwerden und seines Todes zu betrachten sein möclite. 

Siebente Wahniehiniiiig. 
Krebsige Entartung des Pancreas, 

So geneigt das Pancreas auch zu dieser Scirrhosität 
ist, so sehr widersteht es doch den Einwirkungen carci- 
nom^töser Procc^e in der Nähe, z. B. am Pylorus, w^e- 
nigstens scheint es uns so, nachdem was wir zu beob- 
achtei^ Gelegenheit hatten. Wir haben nämlich eine 
«efcr grosse Anzahl von Magenkrebsiallen erlebt und 
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untersucht, aber nur in zwei Fallen von viellelclil ^, 
isi uns jene krebsige Degeneration des Pancreas gleieh-^ 
zeitig mit Scirrhus Cardiae oder Pylori Torgekomaien. 
Eine dieser Beobachtungen betraf einen Mann tob 48 
Jahren, einen Arbeitsmann X«, der nach langen Lei* 
den dem Scirrh. Pylori erlag. Bei der ' Sectioii fan- 
den sich jene enorme Zerstörungen, bei denen man 
sich immer untvillkürlich von Neuem die Frag^ auf- 
-wirft, wie ist es möglich, dass jemand so lange mit 
solchen Verheerungen leben konnte? und bei denen man 
sich immer wieder sagen muss, dass das nur durch die 
allmähliche Entartung erklärlich sei, gleichwie ein 
tiefes Gesunkensein einst* besserer Menschen, und 
der Umstand, dass sie es selbst ertragen konnten, 
nur dadurch erklärlich wird, dass sie allmählich tiefer 
und tiefer sanken, und sich an die eigene Schlechtigkeit, 
das eigene Laster also gewohnten, dass sie es nicht 
mehr ahndeten und , beachteten, nicht mehr sich 
selbst verachteten. Sehr treffend sagt schön Jean 
Paul, dass es mit dem eigenen Laster sich verhalte, 
wie z. B. mit dem Sputum, das einem nicht wider« 
lieh ist, so lange man es nicht ausgeworfen hat o. s. w. 
Die carcinomätöse Entartung des Pancreas in unserm 
Falle zeigte uns ein im Umfange wenig vergrössertes 
Pancreas, aber stellenweise Tube^ositäten fanden sich, 
die sich knotig anfühlten, die, wenn man in den Ho- 
cker einschnitt, ein fast tendinös- faseriges Gewebe 
mit untermischten matten Streifen hatten und von de« 
nen einzelne in dem Zustande \ön Erweichung waren, 
ähnlich der der Tuberkeln. Die erweichte Masse 
-war wie zergangener Käse und hatte einen eigenthüm- 
lichen widerlichen Geruch. Eine solche hockerige 
Erhabenheit war durch feinen von innen ausgehenden 
Ulcerationsprocess geöffnet, und hatte wulstige blutreiche 
Ränder mit einer dünnflüssigen und ^inkigen Jauche 
belegt um sich her. Zu fungoider Bildung war es 
nicht gekommen, doch haben wir s|e.in ^em andern 
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FaUe beobachtet Sie mögen seltener sein, weil bis zu 
dem Grade der carcinomatösen Entwickelang es glück- 
liejker Weise die überbandnehmende Hektik nicht 
leidit kommen lässt. — In nnserm Falle war das car- 
cinomatose Pancreas mit der Nachbarschaft mehrfache 
. innige Verbindungen eingegangen, denn aoch hier be- 
folgt die heilkräftige Natur ihr eigenthumlidies Be- 
streben, .die Carciname. so lange und so viel es möglich, 
dnreh Condensation, Verwaichsnngen u, s*. w. der 
nahegelegene^i Gewebe zu isoliren. 

Achte VTahrnehmun^. 

Oedema Laryngis. 

Sei es uns noch Tergönnf, um die Gednld der Le- 
ser nicht zti sehr in Anspruch zu nehmen, noch drei 
Beobachtungen überKehlkopfs^Krankheiten aufzufSiren. 
Die erste betrifft einen Fall oon Oedema Jjarymgis. 

Der Qtaurergesell Joseph M. aus ' Delingerode, 
wurde am 24. März 1840 in das Krankenhaus aufge- 
nommen. Er war 22 Jahr alt, mager, kleiner Statur, 
und sah Terkummert aus. Er hatte* seit 4 Tagen scAon 
im Bette gdegen. Seine Krankheit hatte mit Frösteln 
begonnen, dem bald eine brennende'Iiitse, - grosser 
Durst, Kopfweh und das Gefahl allgemeiner Endoräf- 
tung gefolgt war. Sein Puls war 1(N^ Schläge in der 
Minute, die Zunge trocken mit sdiwarzlichem Bdag; 
er zeigte sich sehr schwerhörig und theilaaliBilos, 
und war so schwer aus ihm eine zusammenhängende Ant- 
wort herauszubringen, dass wir seine Krankheit als 
Febris nerrosa stupida bezeichneten«. Da wir .die 
Müsse unserer Leser nicht durch eikie ansfuhiliclie Be- 
lation über diese Krankheit in An^mdk zu mefamen 
wuns<Aen, so sei es nur erlaubt, kurz dariibet xn isel- 
den^ dass derM. einen der sdiwerstns FSebetzvst&nde 
der Art zu bestehen hatte. Es sank mit Jedon Tage 
seine Le'bendDraft immer mehr und mehr und a«r der 
baldige Gekraueh des Infus. Bad. Serpmit. mit IVj^^ht 
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caiuphbr., iuterpf^trirfe daben von SaL volat. C. C. 
tixA ab futd i^n vorg^enoi^fniieiie kältet Begiessungeo» 
d|e der Calormolrdax und der. depranirte Z^^nd des 
Sensofii Teranlasste, die Anwendung von häufigen Wa- 
schting^n mit Weinessig, und Liq.N Chlor. aJU Getränjc, 
wozu uns die Zahlreichen Peteehiae seeimdariae und 
Tibices nothigten'', kodnt^n den Kranken, der fasi bis 
^\xm Skelett abgemagert war, bis znm^2. April so- 
weit führen, das» wir fear China vbergehen durften, 
die dann unter dem Zusätze von fluchtigen Reisimt. 
teln untl bei dem Genus^ von Wein und Bouillon und 
dergleichen Nutrientien allmählich, aber sehr allmählich 
den Patienten hob und bei deren Gebrauche er so weit 
reconvalesctrte, dass er bei gänzlicher Fieberloslgkeit 
Tags über^etwas auf sein konnte und die besten Aus- 
sichten gab. Er hatte sehr guten Appetit, zeigte eine 
erwünschte Theilnahme und hatte sich auch seine 
Schwerhörigkeit völlig verloren. Nachdem der ganze 
Tractus Iniestinorum, insonderheit dessen Schleimhaut, 
jenen grossen Process, den wir in dieser Krankheit vor- 
gehen sehen, durchgemacht hatte, nach dessen- Been- 
digung in der Regel erst wieder eine mehre Assimi- 
lation und bessere Nutrition beginnt, fing auch dieser 
Kranke an, sichtlich zuzunehmen, als am 7. Mai^ ohne 
nachweissbare Veranlassung, sfich eine entzündliehe 
AfTectfon des Kehlkopfes entvvrickelte, die sich durch 
Heiserkeit, Schmerzhaftigk^it des Kehlkopfes beim 
Druck und einen fieberhaften Puls aussprach. Es 
"ivurde deim Kranken statt der bisher gereichten Ro- 
borantia eifie Solution von Tart. stib. (grrii. zu Jvi. 
destillirtem Wasser) verordnet und seine Diät derage- 
xnäss beschränkt. Abends. erhielt er ein Yesicator auf 
die leidende Gegend. Als indess ani 10. Mai die 
Heiserkeit zugenommen und der Ton des ab und au 
Statt findenden Hustens croupartig klang, wurden 8 
grosse Blutegel, mit V^stündiger Nachblutung verord- 
net. A^ 11. Mai schien der ZustMd €twai^ gebessert. 
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doch war die In^iration noch etwas rauschend und 
Yon einer Schleimsekretion beim Aufhusten keine Spur, 
wesshalb neben ^lem Breohweinstein einige Gaben Ga- 
lomel interponirt wurden. Bei der geringfügigen Ab- 
leitung, die- das Yesicator zu Wege gebracht hatte, 
Hessen wir das Ung. stib. . in die Nähe d^s Kehlkopfes 
einreiben. Bis znm 16.. Mai liess die Heiserkeit etwas 
nach, der rauhe Ton beim Husten ward milder, ein 
schleimiger Auswurf stellte sich ein und die fieberhaf- 
ten Erseheinvngen waren schwächer. Am 16. Mai 
aber trat ein neuer iaflammat^riicher Aufflug unter 
entzündlichem härtlichen Pulse ein, der Husten klang 
wieder cronpartiger, die Inspiration ha)b rauschend, 
halb, wenn wir es so bezeichnen dürfen, sdilotternd, 
als ob sich im Kehlkopfe etwas auf und nieder be- 
wege, doch war bei der wiederholten Inspection 
nichts vtL sehen und fühlte sich die Epiglottis glatt 
und frei an, wenn man in die Fauces mit dem Zei- 
j^eiinger einging und durch eine hervorgebrachte 
Vomiturition deii Kehlkopf aufsteigen machte. Wir 
gaben de^ jKranken Cupr. sulph. und Hessen noch- 
mals Blutegel setzen. In der Nacht yom 16. auf den 
17. Mai bekam' indess der M. förmliche Erstickungs- 
«nfalle, so, dass Alles zur Tracfaeotomie zugerichtet 
• werden rausste. Ehe indess dazu geschritten w^erden 
konnte, verschied der Kranke unter plötzlichen suffoka- 
torischen Zufallen, deren Grund uns die am 18. Mai, 24 
Stunden nach dem Tode vorgenommene Section klar 
machte. Es zeigte sich nämlich die Bildung eines 
.X)edems, das die innere Wand der Cartilagines thyr. 
einnahp, bis zu dem Cart. arythenoideis hinreichte und 
so den Luftweg über den Yentric. Morgagni derg'estallt 
von beiden Seiten beengte, dass Suffocation eintreten 
musste. Das Praeparat, das wir noch unseren Herrn 
CoUegen Generalstabsarzt Dr. Spangenberg und Medi- 
cinalrath Prof. Krause an detnselben Tage zu zeigen 
Gelegenheit hatten, lehrte, dass wenn zu rechter Zeit 



) 



* 



365 

> 

die Traclieotomie öd^r die LarjmgiotoBiie Im Lig* oe«^ 
oideo Torgeoommea wäre, der Kranke ^elleidit liäit4 
am Leben erhaltep werden können^ das er Mcb swei 
monatlichen Leiden aus der <jrefdhr ekier so schw^aa 
Kraßheit gerettet hatte. 

Neunte Wahrnehmung 
Strictura Lat'yngiis et Tracheff^^ • 

Der Arbeitsniazin Heinrieh IK v«tt)iiep, dn Mnaecli 

von 28 Jahren, trat am 34* ^Ictobet 1835 in unsere 

Behandlung^ nacbdem er bereits S Jfalire llfndafeli an 

Heisedl^eit und Hosten gelitten halte. Ürspröoflidl 

war der Anfall wohl nur ein einfacfaer Catarrj^ gewe«- 

s^eo, allein VomiachMssigang in Diät «mdRe^teie^ "und 

der Gebrauch/ mancher sebädliehen Hffssmittci hellen 

einen chronisch • ent^wd liehen Zustand der Sehletm* 

flaut des Kehlkoples uod der iLuftrÖhre der^estallt 

Wurzel fassen lassen, dass dadurch wesetftliciie patbo>« 

logische Yeränderungj^ in der Biruetur der' Sdileim* 

hs^ut herbeigefährt Waren. Nun war die Kespiration 

sehr erschwert; bei raseberer {Bewegung, besonders 

beim Treppensleigen^ trat Dyq^öe und selbst' Athem^ 

losigkeit ein. Bei jedem Athemzuge hörte nian, wie 

die LiUft nur mit Anstrengung durch die verengerte 

Passage hindurch gedrängt werden konnte, doch war 

nie - ein schlotterndes Geräusch hörbar, als sei irgend 

ein fremdartiges Erzeugniss bewegliclh Die Luftröhre 

fühlte sich teigig an ^ der Kehlkopf schien minder 

bewe^lidt und hob sich auch oicfat genujg bei der 

Deglntition, die ohne Beschwefde Ton Statten gtng^ 

Der Kranke hustete viel, aber nur selten brächte et 

etwas zähen weissen Schleim auf. Blat hatte er nie 

gehustet, nnd auch, die Beschaffenheit dei» Auswurfes 

liess annehmen, dass noch zur Zeit kein Ulcerations« 

Proceis^ in der Schleimhaut sich entsponnen habe, 

wenngleich die Geschwurbildmig in solchen Fällen 

duir^h ein^' Art Apoplexie des Gewiib^äs, wie die Fran 

(5. Band, 2. Heft.) 25 
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Bosen (tt. A» Lisfranc) es nicht utfrichtig noaneiiy si<;h 
leiclit entwickelt. Die Lungen waren gesond und 
kein Leiden irgend eines andern edlerien Organes anf- 
znfinden. Doch war der Kranke sehen in hbhem 
.Grade abgemagert; er hatte hektisches Fieber und jeden 
Nachmittag eine Rosa hectica^ die mehrere Stunden 
blähte. Hatten wir richtig diagnosticirt, dass hier 
eine erhebliche Aufwulstung und Anschoppung, eine 
bedeutende Verdickung der Schleimhaut im Kehlkopfe 
Statt finde^, so mussten wir den Versuch machen, durch 
topische Blutentziebnngen, vorzüglich aber durch Ab- 
leitungen mittelst des Ung. stib., durch vorsichtige Ein- 
vrirkung mit Cajiomel und Sulph. aur. Ant. und dann 
dmcch Ueine Quben Tart. stib. u. s. w. die Thätig- 
keit der resorbireoden Gefass^ zu steigern. Das 
geschah drei Wochen hindurch, virährend der Kranke 
vorzugsweise mit Milch ernährt wurde, indess ohne 
allen Nutzen. Er nahm auch eine Woche hindurch 
Hepar. Sulph,, mehre Tage Gupr. sulph. in kleinen 
Gaben, und als förmliche Erstickungszufalle eintraten, 
mit sichtlicher Erleichterung Emetica (Chromsaures 
Kali iv. gr. in J iL Wasser). Als indess auch diese ihren 
Dienst versagten, nahmen wir unsere Zuflucht zu Liq. 
Ammonii anis. und bei dem erbarmungsvrärdigen Zu- 
stande des UngliicMichen, der jeden Augenblick der 
Erstickung nahe virar, entschlossen virir uns zur Tra- 
cheotomie, die wir zwischen dem 3ten und 4ten Tra- 
ehealringe vornahmen, weil wir hofften, dort die Pas- 
sage minder beengt zu finden. Die Canüle konnte 
aber kaum 4 Linien tief eingeschoben werden, so eng 
war der Raum und so gering die Erleichterung^, die 
der Kranke durch die Operation erhielt, dass er 24 
Stunden nachher unter suffocatorischen Zufallen seinen 
Geist aufgab. 

Die Section zeigte leider nur zu sehr das vermu- 
thete Leiden. Der Kehlkopf war durch die Aufwul- 
stung seiner Schleimhaut fast ganz unwegsam für I^uft 
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geworden, und die Trachea hatte bis zur Bifiircation 
kaum die Weite einer GänsefedersptiMe. Auch die 
Schleimhaut des rechten Bronchus hatte eine ähnliche 
Degeneration erlitten, nirgend waren aber Spuren von 
UIceration und die Lunge selbst,' ausser einer conse- 
cutiven Überfullüng mit Blut, gesund. Wir dürfen an- 
nehmen, dass der Mann, wenn er frühzeitig genug 
durch methodische Venaesectionen u. s. w., wie wirsiö 
im 3ten Bande der Annalen, St. 257 u. folg. beschrieben 
haben, wäre behandelt worden, hätte gerettet wenden 
können, und hat uns der tödtlich verlaufene Fall nur 
in der Überzeugung bestä'rlcen können, dass ein zeili- 
ges durchgreifendes antiphlogistisches Verfahren itt' 
Fällen von chronischer Entzündung der Schleimbaut 
des Kehlkopfes, wenn es durch kräftige Ableitungen 
u. s. w. unterstützt wird, noch oft von grossem Er- 
folge sein könne, selbst da noch, wo schon ein hekti^ 
scher Zustand eingetreten ist. 

Zehnte Wahrnehmung. 
Fleischpolyp im Kehlkopfe. 

Bildungen der Art kommen glücklicher Weise 
sehr selten vor, sind aber auch sehr schwer zu diagno- 
sticiren, wenn gleich die Art der Respiration, . die bei 
vorhandener Heiserkeit und Dyspnoe ein Geräusch 
macht, als ob sich die Luft, besonders bei der'Inspira- 
tion, auf Etwas stosse, das nicht schlottert, nicht wie 
Schleim, der sich nicht recht lösen kann und nicht wie 
eine neugebildete Membran klingt, darauf hinführen 
kann, dass ein Parasyte'n- Gebilde vorhanden sei.'» Auch 
wir hatten keine Ahndung von einem solchen Fleisch- 
j>9lypen bei einem Schlachter H., der uns nach Jahre 
langen Leiden, nach häufigen entzündlichen Attaken, 
die croupartige Zufälle machten^ und der Anwendung 
von Blut-Entziehungen und Brechmitteln wichen, ver- 
loren ging. 

Die Section zeigte einen Fleischpolypen auf der 
rechten Cartilago thyrioidea, der die Grösse einer 
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miMig grossen AoftMs-Erdbeere errQic1it,>eiii ichones 
fleischrothes Ansehen und einen grossen Reichtbum 
an Blutgefässen hatte, und dessen Reitznngen zu jenen 
CroapzuiaUen die Veranlassungen gewesen waren. — 
Hätte man in diesem Falle einen klaren Begriff Ton 
der Natur des t)bels gehabt, so hätte man durch die 
Laryngotomie im Ligam« conoideo den Mann «noch 
vielleicht manches Jahr erhalten mögen« — Wenn nach 
einem vorherigen Ossifications - Processe die innere 
Fläche der Cartilagines des Larjrni: carios wird, so 
erzeugen sich bekanntlich auch zuweilen fungoide Bil- 
dungen, die ähnliche Zufälle im Leben machen. Wir 
untersuchten ^daher auch bei dem H. den Kehlkopf ge* 
nan^ es zeigte rieh indess an der Cart. thyriod. weder 
CWieft» noch eine Spur von Qssification. 
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DL Kritische Aufsätze. 



Dr. A. B e r t o B traite des nudMlieii des en&nts etc. 

(Fortsetzung der im vorigen Hefte abg^rochenen Recension.) . 

^ Drittes CapiteL 

Oastro^niestinäl'Affectianen der Kinder (Irritaiiaj Jit» 

fiammatiQ gtistro - intesiinalis ^ Gastritis ^ Enteritis^ 

Colitis, Dyssenteriej Diarrköe, Dothienenieritis etc.) 

nach ihren Symptomen^ ihrem Verlaufe, ihrem 

Ausgange, ihrer Behandlung^ ihren Läsianen, 

ihren Verschiedenheiten, ihren Analogien 

tc* s. w. betrachtete 

Die Bedinguii]gfeti i£u der v^n Sltera und ti«iiern 
Schriftstellern statnirten Gravität und Freq^ea« der 
hier genannten Kranlcbeitea, ^ glaoM der Verf. in der 
frühreifen An^ildnng und Entwickelung des Dannsy- 
stems, in dem sympathetischan Verhiltnisse der Ter« 
'danongsorgane unter sich und mit dem übrigen Kor« 
ptft, in einer verkehrten LebensordnuDg und in einer 
fehlerhaften Behandlung genugsam zu finden. Er tf« 
legirt %um Erweise seiner Meinung Stellen aus Jfftp- 
pottates, AitiuSf Sgdenham, Rosen, ünderwoed, Hor^ 
Tis, Armstrong, Pärrish, Saumes, Gardien etc.^ und 
fahrt die eft abeiftheuerlichen Ansichten des ieinen 
4!»der andern dieser Autoren an. So sind nach Under» 
wood die Ged&rme der Kinder natürliche und kriti- 
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sehe Abzugskdnäle (igouts naturels et criti^aes) und 
Laxantien für selbige im Erkrankungsfalle die Haupt- 
arzeneien, die so lange fortgesetzt Werden müssten, ^Is 
die Sfuhlgänge eine vom Normalen abweichende Be- 
schaffenheit zeigten (verwandt mit dieser Absurdität 
ist die gefährliche Narrheit -des Gesundheitspräsiden- 
ten Morisson^ dessen drastische Pillen nur Krank- 
heitsschärfe und Blurfschmutz arbführ^ und 90 lange 
steigend fortgebraucht werden sollen, bis der Körper 
gereinigt ist und keine Diarrhöe mehr darnach ent- 
steht^ wozu denn der Tod nothwendig ist). 

Die Phlegmasieen des splan^hnischen Tripel- 
Apparates sind in den beiden letzten Epochen der 
Kindheit sehr häufig — diesjß Theile stehen in grosser 
Wechselwirkung mit einander und oft ist es sehr 
schwer . oder unmöglich zu entscheiden, welcher von 
ihnen das Übergewicht über den andern hat — mei- 
stezrs erscheinen jedoch bei Complication einer Broncho^ 
Pulmonär-AfFection mit Gastro -Intestinal -Leiden die 
Brustbeschwerden zuerst« Umgekehrt verhalt es sich 
mit den Gehirn^B^pschwerden, deren Heerd am häufig- 
sten im Unterleibe zu liegen scheint. Nach Denis 
kommen Intestinal «Yerschwärungen der Kinder .vor- 
zugsweise im Dickdarme, nach dem Verf. mehr im 
Dünndarme vor. Ersterer lässt sie von den Schleim- 
bälgen ausgehen, was dem Verf. für seine Ansicht 
zu sprechen scheint. Bülard Inisst ihnen dieselbe 
Quelle bei. ^ — Veron und Guersent halten den Soor 
(muguet) des Magens und der Gedärme für sehr sel- 
ten. Der Verf. fand ihn in 2 Fällen anv Munde und 
After. Quersent spricht im YI. Bande des Diction- 
oaire de m^decine von 1823 von einer choleraartigen 
KrankJheit^ die man nur bei Kindern von 3 oder 4 
Mopaten /bis, . zu einem. Jahre, finde, der weder eine 
Phlogose^ noch eine Neurose, noch ein Erweichungs- 
Process zum Grunde liege, und welche man allein 
durch Diät und erweichende^ schleimige Mittel heben 
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könne (der Beschireibnng^ nadi< nasi dies die galler* 
artige Magen« und Dünndarm-Erweicbiing sein, gegen 
die dann aber die empfohlenen Mittel schwerlich im* 
mer ausreichen). Cruveilhier glaubt, dass diese eigen» 
tfaümltche Krankheit (die Maiacie des. Magens und 
Dünndarmes, die er mit zuerst yortrefflicb beschrie- 
ben hat) eine lebhafte Irritation, die Billard und der 
Verf. bis zur Entzündung erheben, zur Ursache habe. 
Schon im^ grauen Alterthume hat man die Krankheiten 
der Dick- und Dünndärme zu unterscheiden gesucht. 
Celsus bemerkt, dass dies namentlich Ton Di^cles ge- 
scheheo sei. Billard hält die bestiinmte Erkenntnis^ 
einer Entzündung des Speisekanales bei noch an dei* 
Brust liegenden Kindern für sehr schwer. Plötzliche 
bedeutende Auftreibung des Leibes, so wie häufiges 
gleichzeitiges Abweichen und Erbrechen scheinen ihm 
für . Enteritis, häufige Stuhlgänge ohne Auftreibung 
des Leibes für Colitis zuvsprechen. Die Krankheiten 
des Yerdauungs-Kanales sind nach ihm auch bei klei- 
nen Kinderot fast immer lokal und bringen erst nach 
mehr vorgerücktem Alter eine Reaction auf den übri- 
gen Körper heryor. Enteritis sah er häufig mit Ga- 
stritis complicirt; die Haut war dann meistens bren- 
nend heiss und trocken. Baron bemerkte bei Enteri- 
tis ^tets grüne Stuhlgänge, nicht bei einfacher Coli- 
tis. Er misst diese Farbe der profus abgesonderten 
Galle bei. Nach dem Verf. batte die Dünndarm-Ent- 
züodung meistens ihren Sitz im untern Theile des 
Ilei^ die Entzündung des Dickdarmes nahm zuerst 
das CoQcum, dann das Colon und endlich das Rectum 
ein. (Eine Unterscheidung der Enteritis von « einer 
Colitis ist allerdings wichtig. Ob aber die Entzün- 
dung in diesem oder jenem Theile der dünnen oder 
dicken Därme ihren Sitz hat und häufiger in dieser 
als in jener Region derselben vorkömmt, kann für 
die Prognose und Therapie gleichgültig sein, verdient 
wenigstens nicht die von dem Verf. angestellten Un- 
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UriticbuK^i^« . Eto DiiUrhoe konoe/ aai^er Von Eat- 
%Tändv^ng^n woA bouatigta Uai8tän4eii^ von einem Or- 
gasmss der Attshtmehlenden fifef&iaef so wiö von einer 
Erregung 4er Drii^eii liervor^bracllt werden and ein€i 
£nl^züadang der Mnto^U zur Folge haben. Bei dieser 
Diarrhoe exilrtiren keine Iteibsdusersen, die dag^^n 
bei d«^: Überreizttüg des Darmnerv^n- Gewebes ohne 
erstere immer er^cl^eiata und hier die Enteralgie . bil^ 
den. Diese Phänomene geben oft einer bedentendea 
Daivi-Cntznndung vorher oder machen einen Grad 
derselben ans. — Die Drüsen .des Darmhanais kön- 
nen, meint, dec Verf., ohne Frage anch für sich allein 
und gana unabhängig von der Membran, vireloher sie 
angeboren, erkranken. Die Bedeutung ihrer functio- 
nellen Bfodiiicatioaen hätten schon Röderetj Waglery 
Peiiiy Serr^s und Bretonneau hinreichend angeg-ebcn. 
Dem$ beschreibt 3 Formen von Alteration derselben, 
die hier g^au äogeführt werden. Billard meint, dass 
ein Zusankmentreffen ihrer lebhaften Entwickelung 
mit der Dentition die zu dieser Zeit häufig eintre- 
tende Diarrhöe durch eine ungewöhnliche Excitabili- 
* tat wohl veranlassen könnte. Nach langem Bestände 
einer, starken Diarrhöe findet man stets mit wenigen 
AusnahmiBn organische Veränderungen in der Schleim^ 
haut des Darmes oder ihren Drüsen. Brottssais fand 
bei Entritis gewöhnlich Verstopfung, bei Entzündung 
der dicken Gedärme in der Regel Diarrhöe mit Te- 
nesmuk. Die Beobachtungen von Ändnü stimmen da- 
mit nicht überein. - , 

Bei gastrischen und gastro- intestinalen Pjilegma- 
sieen hat man eine grosse Wichtigkeit auf die^öthe 
und Trockenheit der Zunge gelegt. Dies Zeichen ist 
ab^r bei Kindem^ wie jede andere iZuogen- Beschaf- 
fenheit, von untergeordnetem Werthe und kann nur 
erst im Vereine mit den übrigen Krankheits-Erschei- 
nungen die gehörige Geltung bekomme.. Eine Ga- 
stritis charakterisirt sich durch heftige Schmerzen im 
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Efigü^tiby liitxth Aufgetitebenbeü' tfnd HeHi6iiifkelt 
desselben, darch Erbrechen und BAÜte der Zubge. 
Bei Entertiis ist die Sensibiüiit cier Umbüieal-Gigend 
tsUhiy dfer Dust sebr l€%b»ft, «e häufige Übrikeit 
nicht Tdn Eibr^hen begleitet «md der Stuhlgang eher 
relardirty als freqnent Unruhe^ Delirium und Fledi- 
sanspringen sind Nebensymptome derselben, die matk 
zainreilen bei ihrem Begiüne^n und bei reizbaren Kin-. 
deirn bemerkt. Sie daucsrt gewöhnlich 7 --^ 14 Tage* 
Häufig kömmt sie chronisch vor und sthleppt sieh dann 
mehre Moqate ohne sonderlkhe Empfindlichkeit de^ 
Bauches hiu. In der Gastro-Entei'itis ist die Zunge 
meistens wei«s. oder schmutzig an ihrer Basis, an ih- 
rer Spitze und ihreü Rättdera roth mit hervoi'sprin«^ 
genden Papillen, im Gaozen trocken. Ein verhärte-* 
ter, brauner und v gleichsam verbrannter Zustand der- 
selben gehört mehr einer Enteritis* und Gasto-Enteri* 
tis Achwlercir,' pnstulöser^ . typhöser Art an. In der 
EMznodfing de& Dickdarmes, in d«r Coeco - Colitis 
fehlen, gewöhnlich Übelkeit und Erbrechen. Dagegen 
ist dieselbe TOtn Fieber (das auch wohl bei de& Ent- 
Zündungen in den höheren Darmtheilen existiren 
wird) mit des^n Attributen, vei'mehrter Cknpfindlidi- 
keit längs des Laufes de^ Darmes, von Alteration des 
Gresiahtes un^d häufigen schleimigen, eiweissartigen, 
gelblichen, Mreisslichen, grünlichen Stuhlgängen mit 
Tenepnras und Koiik begleitet. Oft geht den Kindern 
bei d^r Stuhl^Anistrengung der Leib (das Rectum) aus. 
Auch tdthen die A-bgänge wohl die Gegend des Anusw 
Die Lyenterie hat nach fifaron ihren Grund in einer 
AäEiection d^ Leb^r, efder des oberen Theils der diin- 
nen 43edärme. Die Dysenterie nennt der Verf. Coeco- 
Cölite ptofbnde. Intussusceptionen rühren ihm zu- 
folge mehr von krankhafter Disposition, als von Or- 
^ab^Altemtioa lier und sind sehr häufig bei den Kin- 
dejm. . Meisten» geben säe im Leben keine Spur von 
sieb' ' und oft findet man sie in Leichien Von lödivi- 
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daeo, die kein Symptom einer Unterleibs -KrMikheii 
erblicken Hessen. 

Die Invagpination bestellt in einer Einscbiebniig 
des oberen Darmstncks in das untere und scheint sich 
mebtens kurz Tor dem Tode zu bilden. Denn im 
Allgemeinen ist sie von keinen EntzundiiDgs-Spuren 
begleitet. 

Die acute l^ntzündnng des Gastro-IntestinaU Ap- 
parates tnnss actiy behandelt und die Energie der 
Cur mehr auf den Grad, und die Resistenz der Krank- 
heit gerichtet, als der Schwäche des Snbjectes acco- 
modirt werden. Zu Anfange sind reine AntipUog[i- 
stica die geeignetsten Mittel; sie müssen aber mit 
Umsicht, nicht in zu ausgedehntem Masse, gebrancht 
und, wenn nicht eine allgemeine Reaction dayon ab- 
hält, lokal angewendet werden. Die Ansichten des^ 
Verf. sind hier den von Braussais ausgeschrieenen 
ziemlich ähnlich. Nur ist er massiger uod huldig 
dem Vampirismus weniger, als dieser. Zum Getränke 
empfiehlt ^r die Mineralwasser von Vichy, Enghiep, 
Plombi^res und Selters. In der pustulösen Enteritis, 
besonders bei JSrwachseneii, haben in jüngerer Zeit 
salinische Gettäiike, Neutralsalze und die oxygenirte 
Salzsäuse anscheinend gute Dienste geleistet. 

Nach dem grossen Vortritte (grand . pas) in der 
Heilkunde, nach der Localisation der Krankheiten, 
namentlich der Leiden- des Darmkanales, (ein unbe- 
streitbarer Fortschritt und die schönste Zierde (1^ 
plus beau fleuron) der neuern Medicin) sieht mai^ 
nicht mehr häufig Reizmittel in der hitzigen und of- 
fenbar entzündlichen Periode der letztem anwenden 
und .deswegen auch i^eltener schwere Übel nach ihn^ 
eintreten, sagt der Verf. zu Ende dieses Kjapitels- 
Man gebrauche solche gefährlichen Mittel nur, wenn 
die Entzündung beseitigt oder gebrochen, das Sab- 
jeöt schwach oder die Krankheit nicht intensiv sei» 
(In Deutschland sehen wir nicht in allen von. dem 
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Verf. angegebenen Zustände stets Entsündnng^ ge*. 
bea aach nicht immer so methoilisch Aniiphlogistica 
bei selbigen, sind aber sieber eben so glücklich in 
Behandlung wie der Krankheiten überhaupt, so auch 
der Kinderkrankheiten, als er.) 

. Die Ton Boerhaav€j SioU und Zimmermann in Ruh. 
ren und Diarrhöen gerühmten Purgantia nennt er leicht 
geföhrlich werden könnende Heroica. 

Viertes CapiteL 
Von der Entzündung der Lungen und des Brustfelles. 

Lungen * Entzündung. 
Sie kömmt meistens bei den Kindern lobulair und 
partiell vor, ergreift häufiger den rechten als den lin* 
ken Lungenflügel, zeigt ^ich besonders reichhaltig vor 
der zweiten Zahnperiode, complicirt sidi leicht mit 
Pleuritis Bronchitis, Gehirn- pnd Unterleibs- Afi^ectior 
uen, so wie mit Hautkrankheiten, verläuft nicht sel- 
ten auf eine höchst latente und insidiöse Weise und 
opfert eine grosse Anzahl Kinder,, namentlich während 
einer kalten und feuchten Luft, hin (hier ist sie am 
frequentesten und heftigsten bei einer kalten und 
. trockenen Luft). Bisweilen ist der Husten das ein- 
zige sie verrathenae Sjrmptom. Die seltene Expecto- 
ration liefert keine sonderlichen Resultate. Die Re- 
spirations - GSne ist manchmal bei bedeutender Aus* 
dehnung der Pneumonie gering und im. umgekehrten 
Falle sehr gross. Die Explorationsw^isen von Auen^ 
brtigger und Laennec lassen dabei häufig im Stich. 
Abscesse in den Lungen findet man hiernach sehr häu- 
fig. Die Peripneumonie der Kinder kann die Form, 
den Ausdruck und den Gang einer Lungenschwind- 
sucht annehmen. ^ Die von Bagle sogenannte Phthisis 
ulcerosa, die Laennec als den letzten Grad der Phthi* 
sis tttberculosa betrachtet, scheint dem Verf.' gewöhn- 
lich nichts anderes zu sein, als eine durch Abscedi- 
rung beendigte partielle Pneumonie. Lungenbrand er« 
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kenui sieh leicht durch die Art seiiles Entstehens und 
den mit ihm Terbundenen faulen Gerach. Als ein vor- 
zügliches Mittel fiitr die Diag^no^e der Pnenntonie der 
Kinder empfiehlt detVeriWsser die mittielbare Percns- 
sion, welche er der Von Anenbrugger erdachten nnd 
von Corvisäri gerühmten itnmitteitMire bei vreitem 
vorzieht und deren er schon 1S28 in der Juni-Kum- 
mer der R^vue nsj^dical gedacht hat. Sie könne, 
sagt er,* ohne Gefahr mit ziemlicher Stärke gehand- 
habt werden und sei yermögend, den Gang der Krank- 
heit Schritt vor Schritt zu ermitteln. Dabei belästige 
sie die Theile nicht/ auf Welche sie zunächst wirke, 
selbst dann iricht, wenn anch die äussere Brost durch 
Versicatore ihrer Haut zum Theil entblösst sei oder 
gar eine Pleurodynie das Übel comjilicire/ 

Bei der Behandlung der Pneumonie der« Kinder 
spielt die Antiphlogose, namentlich die BIut-Entzie* 
hoiig, eine grosse Rolle. Kindern unter 6 bis 8 Jah* 
rjen soll man nur Blutegel und in leichtern Fällen 
Schröpfkopfe setzen. Nach den Biut- Entziehungen 
'Exsutorieu. Bei knapper Diät zum Getränke dje 
Wasser von Bonne, Barreges, Eoghieo. Dann Expecto- 
rantia und späterhin mit grosser J^hutsamkeit toni^i- 
rende Mittel. Dabei umsichtige Berücksichtigung der 
Complicationen. . Bei Lungenbrand nütze vielleicht 
China. 

Pletlresie. 

Nach Billard ziemlich hänfig bei Neugebomen^ 
nach detk Yerf. nur einzelu, und viel seltener bei al- 
tem Kindern, als Pneumonie und PIeuropnentnon|e. 
Öftere Complication mit Bronchitiisl. Meistens schlei- 
chender, subacuter und chronischer Y#rlauf% . Der 
Verf. hält mit Baron ihre Diagnosis für schwierig. 
Die Aiiscultation und Suecfussion s^ld dabei ti^ttgiich. 
Di« Egophonie zeigt sich deidto <ttnklaifer, je Jünger 
das Kind ist« Die Behandlung ist ungefähr, wie bei 
Pneumonie. - 
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Fünftes CapiieL 
Von der Bronchitis. 

• % 

Die Entzündung^ der Schleimhaut der Broncbiefii 
ist in den meisten Werken über Kiaderkragaliheiten 
als Lungencatarrh und Catarrbalhustea bezeichnet. 
Jetzt nennt man sie fast allgemein Bronchitis, Laenr 
ft^e zieht den älteren Namen vor, Rosen unterschei- 
det einen Magen • und Catarrhalhustep bei den Kin« 
dem, der von einer Irritation der JMagen- oder, Trci- 
chealneryen herrähren soll. Kälte und Indigestion 
seien die ursächlichen Momente davon» Eine Art Hu- 
sten rühre von zurückgetriebener Krätze b^r. Dei'- 
selbe könne um so eher gefährlich w^rden^ als di^ 
Psoraschärfe dieselbe Wirkung auf die Lungen ausr 
iibe, wie auf die Haut (man glaubt hier Meister Hah- 
nemann zu hören). So führt hier der Verf. die An- 
sichten über diesen Gegenstand von Alphonse , Leroy, 
Underwoodf' Gardien, Capuron u. A. an, die oft ganz 
närrischer Art sind. Ihresgleichen an Dummheit iftid 
Wahnwitz hat die des alten Geburtslehrers Leroy wei- 
ter nicht. Der von den Gehirnhäuten abgesondert . 
vretdende Schleim der Alten, sagt er, breite sich in 
der ganzen öconomie au9 und sei die - Ursache von 
den meisten Krankheiten, besonders aber von deni 
Husten. Bei diesem müsse man deswegen sein Haupt- 
Augenmerk auf den Kopf richten. Man soll den Kin- 
dern vcMQ Zeit zu Zeit eine mit aromatischem Fette 
aberzogene Stimbinde anlegen, ihnen dann warme9 
öl auf den Kopf bringen und später erwärmtes Mehl, 
da^ mit sj^irituösem Wasser übergössen wäre. Bessere 
^ecepte finde man, meint der Verf. in dem Tresor 
d'Evoiiyn^e Philiatre sicherlich nicht. Man hat ver-»^ 
$cliiedene Arten von Bronchitis unterschieden,... un4 
einen trocknen, feuchten, mucösen, pituitösen Catarrh, 
so wie einen Catärrhus suffocativus beschrieben. Letz- 
i:erer ist aber mehr ein zu verschiedenen Krankheiten 
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hififzutretender Zafall ^), Der Croup und Keiclihnsteii 
sind als Varietäten der Bronchitis anzusehen. Die 
Bronchitis ist entweder einfach oder complicirt, in 
letzterem Falle häufig mit Schnupfen, Angina, Blat- 
tern, Masern, Scharlach, so wie mit Affectionen des 
Kopfes, der übrigen Brust und des Bauches verbunden. 
Das Fieber versteht sich von selbst. 

Nach Baron beobachtet man bei den Kindern eine 
acute, subacute und chronische Bronchitis, und von 
diesen die erstere am häufigsten. Eine gleiche An- 
sieht hat der Verf. Das vorherrschendste Symptom 
dabei ist der Husten, der sich nach ihrem Grade und 
ihrer Ausdehnung verschieden gestaltet. Vor dem 
8ten oder 9ten Jahre wird man die Beschaffenheit des 
damit verbundenen Auswurfs selten recht gewahr, 
weil die Kinder ihn gewöhnlich verschlucken. Die 
Respiration zeigte sich dabei mehr oder weniger be- 
schleunigt, so wie behindert, und steht mit dem Puls- 
schlage in Verhältniss oder nicht. Bedeutende Dyspnoe- 
en sind nur gewissen Arten von Bronchitis eigen, 
namentlich denen, welche sich sehr ausbreiten und die 
letzten Endigungen der Bronchien einnehmen, und 
inehr noch solchen, die sich mit einer vorhergegan> 
genen Deformität der Brustwände verbinden. Die 
Hämatose wird dadurch gleichsnm äusserlich und in- 
nerlich beeinträchtigt, und eine Schleim-Anhäufung in 
den Ästchen des Broüchialbaumes kann hier leicht 
einen Stickfluss zuwege bringen. Die durch die Per- 
cussion gewonnenen negativen Zeichen in der Bron- 
chitis kommen auch in andern If rankheiten der Brust- 
hohle vor, und sind deswegen nur von beschränktem 
Nutzen. Durch die Auscultatiön mittelst des Stethos- 
kops oder des auf dife Brustwand gelegten blossen 
Ohres nimmt man mehrfaches Röcheln, ein zischendes 



*) Baron betrachtet ihn als eine intensive Bronchitis mit T^er- 
Schliessung der Bronchien durch Schleim. 
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(rih sibilaiit), ei^' heliklipgeiid^s (rdle sonore), so vde 
ein Schleimrasseln, entweder einzeln oder vereint 
wahr, und hört auch wohl ein Knistern^ v^enn die 
letzten Endigungenf der Bronchien entsündlieh sind, 
was Baron häufig bei Kindern fand, l^anchmal ist 
die Bespiration blos geräuschvoll, kurz und häo%, 
ohne dass man deutliches Böcheln bemerkt. Biswei- 
len ist sie an verschiedenen Stellen in der Brust 
suspendirt. Und auf dies Phänomen legt Lamnec bei 
der Diagnosis der Bronchitis grosses Gewicht, ge- 
steht aber selbst, dass es bisweilen unvollstäüdig sei 
oder gar fehle. Was der Yerf. dem Ähnliches bei 
den Kindern beobachtet hat, s*chien ihm eine vorüber- 
gehende Verminderung in der Intensität des Respira- 
tionsgeräuscbes zu sein, eine Art von augenblicklicher 
und localer Schwäche in der Lungensubstanz, die von 
zufälliger Verstopfung einiger Bronchialröhren durch 
Schleim herrühren mochte. Dies Phänomen komme, 
sagt er^ häufig bei Bronchitis spasmodica im Keich- 
husten vor. * 

Die allgemeine Reaction zeigt sich bisweilen nur 
^gen Abend, besonders bei chronischer Bronchitis. 
Bei acutem und snbacutem Zustande tritt die Exacer- 
bation Nachts ein. Der Husten ist des Nachts auch 
häufiger^ als am Tage. 

Die acute Bronchitis dauert selten kurzer, als 14 
Tage, häufig 3 Wochen. Die subacute währt noch 
länger und die chronische kann Monate anhalten. Sie^ 
geht leicht in Pneumonie über, Ihr guter Verls^uf 
liängt von der Individualität des Kindes und einer 
richtigen Behandlung ab. ^ Sehr minutiös giebt der 
Verf. die verschiedenen Sections -Ergebnisse bei den 
an Bronchitis gestorbenen Kindern, wie er sie selbst 
g^efunden und mehre Autoren sie beobachteten, an. 
Ulcerationen der Bronchial-Schleimhant kommen fast* 
nur. in Verbindung mit Lnngen-Tuberkeln vor. SioUy 
Pinel und BroMsais haben die Demarcatiönslinie zwi- 
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sehen Pflranoiiie und Bronchitis nicht scharf ansge* 
sprochen g^sfunden. Die anatomischen Verschieden« 
heitern rncksichtlich des Sitzes der Entzündung be- 
gehen hierb^ in Folgendem: In der Bronchitis ^ ist 
die '£ntznndnDg meistens anf die ScUeimhaat der 
Bronchien beschrankt, ergreifl bis'Weilen den ganzen 
Umfang der Kanäle, breitet sich oft twi herab bus^ 
erstreckt sieh wohl bis in die letzte^n Verästelnng^i 
der Bronchien, scheint aber anf der Csrenze des ZelU 
gewebes stehen zu bleiben. Die Pnenmonie nimmt 
das Lnngengewebe selbst ein, yerscbont aber auch die 
Bronchien nicht. 

Zu Anfange und in leichten Fallen reiditr ein rieh* 
tiges diätetisches Verhalten aus. Sonst sind^ wieder 
Antiphlogistica und Derivantia an ihrem Platse. Baron 
rühmt Bjrechmittel in einer spätem Periode. Dem 
Verf. scheinen sie misslich zn sein« Bisweilen nnizt 
Luftveränderung, manchmal auch das Eäoathnwn bal- 
saniischer Substanzen« 

Sechstes* CapiteL 
Phthisen. 

Über die tuberkulöse Degenerescenz im Äügemeii^em mmd 

die der Bronchicddrüsen insbesondere* 

i\¥egen einer Abhandlung über diesen de^ndtand ist der Verf. 
1830 von der Soci^ä . ni^dioale d'iinulaCion mit einer Me- 
4SeiiUe beeihrt) . ' 

Die Bronchialdrusen liegen um die Bronchien 
hemm, und erstrecken sich von der gabelförmigen 
Theilung der Luftröhre bis in das Gewebe der Lon- 
gen selbst, in welches sie, allmälig an Volumen ab- 
nehmend, tief eindringen. Ihre Anzahl ist unbe- 
stimmt, aber sehr beträchtlich. Die Theorie iron 
Senac und Portal über ihre Structur und ihre eigen- 
"thumlichen Verrichtungen ist nacfagrade vesjahrt und 
man nimmt jetzt fast aligeiAein mit Hailer eine voll« 
kommni^ Analogie zwischen ihnen und den übrigen 
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lyniphatischeii Drüsen aa. Die Farbe der letctem 
stellt wohl nach der sie enthaltenden Körperregion 
einige Terschiedenheiten dar, die der erstem hat aher 
das Desondere, dass sie bei den Manschen und den 
meisten Hansthieren nach den einzelnen Lebeos-itb« 
schnitten Variirt. Röthlich in der Kindheit, werden 
sie braun gegen die Adolescenz und wegen sukiehnien^ ■ 
der Anschwangerung Ton Koblen^toif fortsehveitiend' 
schwärzlich und danhel bei Erwachsenen und Crrei«-- 
sen. Sie sind mit einer hantigen .älrlle. oder ^ ^Aotm 
Balge Tersehen, haben eine ovale Form, «ine weiche - 
Consistenz nnd es gelangen zu ihnen lymphatisch^' 
Gef ässe, nämlich direct die der Lntfgen und DrMh- * 
diien, durch Anastomosis die der Pten^rii, ^de^ VWI^ 
cardii, des Herzens und der Bi^uitwSnde. 6i% nndi 
empfänglich für Krankheits«IJrsachen, di<^ das System 
betreffen, welchem sie angdiSren, oder die Ofgm^' 
einnehmen, deren Verrichtu^eh sie sieh* zu unMr-- 
werfeto ha^n. Eine Entzühdnng dersdb^n fcSln^iit 
nach L&ennee sehr »Aien Tor, wBs der Verf. nur rftck- 
sichtlieh der Erwachsenen anniüimt, da sie sich m 
kindlichen Alter gegentheils äusserst < häufig ihide und' 
immer bald entstehe, wenn ein Organ in einen Reiz* 
zustand versetzt sei, aus dessen Inneren lymphatische 
Gefösse hervorgingen, die mit ihnen in fnnctionelter 
Beziehung stähden. Diese Entzündung verhält sieb 
gewöhnlich schleichend, chronisch, latent, macht ihr ' 
GeMrebe sichtlich röther, fester, voluminöser, so dass 
sie bisweilen einen ansehnlichen Umfang 'bekommen. Die 
chrouisch-ei^tzundeten, oberflächlichen lymphatischen 
Drusen schwellen auf, werden renitent und schmerz-^ 
haut, wenn man sie druckt. Bei dsfen* Bronchialdrusen 
lässt sich ihrer Lage wegen das letzte Phftnemen na^ 
türlidh niüht experimeatiren. Eiterung ist kein vor* 
zngsweiser Ausgang einer chrpnischen Entzündung, - 
namentlich der chronischen Entzündung eine^i^r&^en* 
gewebes. So entsteht sie auch selten nach einer Eni. 

(& Band, 2. Heft.) 26 



zjkfHimc' der Broocilialdräseii. Wahre Abscesse der- 
selben hat der Yerf. nienals gesebeot und er fr^, 
ob Jaicht hisweil^Q düe erweichte tubercalose Materie 
fv ej»e Eiter * ▲nsammlnof gehalten iat? La^nme 
fa^d acddie Ab^c^sae nur in einer kleinen Anzahl \on 
Rallea. Ab eine v^l . häufigere Folge einer Entzüa- 
diing der Bconchialdrnsen zeigt sich die tnberculöse 
^tartnog d^rpeitb^* Die Bronchial -Phthisis scheint 
dar, Kindheit fast vorbehalten 2u sein» tritt meistens 
i^^.der Zelt ziivisdien dem ersten und zweiten Zahnen 
all «ad entwiclcelt ßich im "wölbten 9Iaasae bei Kiu- 
ditn mit TorherJESohendem Lymphsysteme. (Der Yerf. 
mtqht. hier auf eine Abhandlung über Phthisis brou- 
ckialip von l^Umni ans dem Jahre 1824 aufitterksam» 
i^ iihm früher», wcwfvtens iSSQt» i^cht bekannt gewe- 
sein i^ Was, die Reizbarkeit der Drusen nnd der 
IjniQ^liatia^u . Gefas^ 4ia AUgepdnen, so wie der 
Bwiiehi^ und Lmigendrusen inc^besondere, übermas- 
a|g stetK^^rty disponirt sie.^uch zur . Entzündung und 
Tuberkelbildung. . Dahin geliort Alles, was Scropheln, 
Bbionchitis und Pneumonie verursacht. Die $o rege 
Beceptivität des Drusen-Lymphsyslems in der Kind- 
heit entspricht seine^r hier so lebhaften Activitit In 
diesem Alter bildet dasselbe den. Hauptfactor der iiv 
terstitieHen Abf^orbtion, die in spätem Jahren und bei 
Cfir^eo. vorzugsweise diirch die Yenen vermittelt 
wird. : ' Der Tuberkelbildung geht stets eine £ntznn- 
dnng vorher und die Tnberkehnaterie ist das Resnl- 
tat einißr durch diese unter abnormer ModijGcation der 
Yitalität der die betreffenden Drusen enthaltenden 
Theile bewirkten Umbildung und organischen Ent- 
artnngi Die vmi £ay/e beschridbenen Granulationen 
im Innetrn. der Lungen scheinen dem Yerf* krankhaft 
aufgetriebene, hypertrophische Lymphdrüsen zu sein. 
Die letzten Untersuchungen von Boehtn^ über die £nt- 
stehpng der Tuberkeln haben ihn in dieser • Meinung 
na^ b^stlMrM- Mit der Loupe unteraucht, erscheinen 
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dieie Craanlatimieo unter der Föntt von kl^^i hatb^ 
runden und halbdorchMcfatig^n Körpern, die ein^. in'» 
Graue ' spielende Farbe und ungefähr die Grösse eiites 
fl[irse- oder Hanfkornes haben. 8ie sind von eiiiei* 
Haut upgeben, auf deren Oberläche sich Gefässohen 
hinschlängeln.' Häufig sind die daran leidenden Kin- 
der scrophulös. Selten findet mau sie vor dem ersten 
Zahnen oder bei Erwachsen^i und Greisen. Sie ätir 
dern sich, wie die lymphatischen Drüsen, in Tube«^ 
kein um, uDidbei beiden begann! die Degeneratidn ^^ 
vröhnlich im Mittelpunkte. Ihre Symptome sind u«^ 
zuverlässig, die Auscultation und Percussiop NuU für 
ihre Diagnose. Die krankhaft-v^ränderten Broni^ItU' 
dräsen hindern den guten Verlauf einer Eatzüotoig^ 
der Respirations-Werkzeuge, die sie selbst herrorlii«» 
fen helfen und wodurch sie die Entwiokelung^ der 
Lungentuberkeln begünstigen. Die Tuberkeln schei- 
nen manchmal nach ihrer Ausbildung stille zu stehen^ 
oder ihre fernere Entfaltung geht unmerklioh 'oder 
langsam vor sich. Bei der Entzündung eines benach- 
barten Organes machen sie aber in kurzer Zeit rapide 
Fortschritte. Die Bronchial-Tuberheln erreichen bis^ 
weilein einen beträchtlichen Umfang und verursachen 
dann wohl eine functionelle Störung in den contigui- 
renden Organen, die man aber auch mitunter gar nicht 
darnach beobachtet. Der Verf«. sah 2 Mal durch ihte 
bedeutende Vergrösserung den Oesophagu$ nach der 
rechten Seite hingeschoben. Manchmal erregen sie 
nlcerative Entzündungen in den benachbarten Thei- 
len,' die Adhärenzen und Perforationen zur Folge ha- 
ben. Die Erweichung eines Tuberkels ist nicht als 
eine Abtodtung desselben.' anzusehen. Sie scheint seine 
'Vitalität nicht einmal zu beeinträchtigen, wofür der 
Verf. Beobachtungen anfahrt. Mitunter sah er die 
Drüsenhüllen verknorpelt oder verknöchert und in 
ihnen eine kreideartige Materie enthalten, was ihm 
eine theilweise Absorbtion der Tuberkelmaterie anzu- 
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zeigen schien. Meistens strebt diese Materie aber 
2ur Perforation und zum Auswurfe und im ärgsten 
FKlle kann sie hödbst traurige and furchtbare Resul- 
tate herbrifuhren. Der Verfasser sah in Folge daTon 
Durchbohrongen, der Bronchien, des Oesophagus, der 
grossen GefÜsse und der Pulmonal- Arterie. 

* Die Prognose der Bronehialphthisis ist immer 
sehr nngiinstig. Selten sind nur einzelne Bronehial- 
Dr&sen dabei ergrifTen und fast immer ist ihre Affec- 
tion die Folge eines Leidens der Respirations-Organe 
o4^ die Ursache desselben. Auch bilden sich bei 
deip tuberkulösen Fäitartüog häufig gleichzeitig Tuber- 
keln in den Lungen. Und fehlen die charakteristischen 
Zeicii«! der Bronchialpfathisis, so ist ihre Existenz 
meist«» wahrscheinlich, wenn bei den Kindern das 
lymphatisehe System vorherrscht, wenn si^ scrophulos 
sind, sdion lange husten und eine geraume Zeit an 
Bronchitis oder Pneumonie leiden. 

Von grosser Wichtigkeit ist hier die Prophylaxis. 
Man miiss die allgemeinen Veranlassungen zu .dieser 
Krankheit zu Termeiden suchen, besonders aber die 
Entzündung der Lungen, der Pleura und der Bron- 
chien auf die nachdrucklichste Weise behandeln, da 
ihre unTollkommene Entscheidung, gerade in diesem 
Alter so sehr gefährlich ist und durch jene gerade die 
tuberkulöse Entartung am ersten verhiitet wird; 

Bippocrafes hält den Zeitraum vom ISten bis zum 
35sten Jahre für den zur Entwickelung einer Phtliisis 
g&nstigsten. Nach Sgdenkam wird 1/5, nach Bofle Vs 
der Kinder dadurch weggerafft. 

Die Lungentuberkeln sind von verschiedener Grosse, 
nahe bei einander liegend oder zerstreut. Ganz klein, 
heisst man sie hirseköriiig, zusammengehäuft, taber- 
kttlöse Infiltration. Einige Regionen der Lungen, zei* 
gen sich i&r ihre Entwickelung günstiger, als andere. 
So ^ der obere und. untere Theil derselben. Complica- 
tioneu .findet man häufig bei ihnen, nanlenilich Unter- 
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leibS'Affectionen, * UfouGhe- Kinder haben eine: kxt 
tuberkulöser I^iathese^ man trifft bei Urnen* in den 
meisten, bisweilen in allen Org^anen Tuberkeln an. 
Die in den Lungen zerstreut liegenden modifioiren 
das Respirations- Geräusch^ und den Ton des Brust- 
korbes nickt und die Auscultations* und Pereussions* 
Zeichen der agglomerirten sind unsicher. Die Phtbi- 
sis der Kinder verläuft mitunter durch alle ihre Gradre, 
ohne dass die Tuberkeln den Zustand ihrer Cruditit 
überschreiten. 

Die Behandlung der Lungenschwindsucht ist. ganz 
'so, wie die der Phthisis bronchialis. . Eigentlich kanä 
sie aber nur eine palliative sein, da eine wahre Hei- 
lung hier meistens ein frommer Wunsch bleibt. Die 
Hauptsache dabei macht die Prophylaxis .aus. Und 
diese erfordert Antiphlogistica larga manu. Die sympto-» 
matische Cur der Lungenschwindsucht — Agaricus albus 
und Plumbum aceticum gegen colliquative Schweisse, 
China gegen das remittirende oder Abendfieber u. s. w. 
-— scheint dem Verf. bei Kindern gefahrlicher zu sein, 
als bei Erwachsenen. Di^ verschiedenen Revulsiva 
passen nur zu Anlange. Von den gegen Lu^gentu- 
berkeh empfohlenen Mitteid hat in neuerer Zeit das 
Jod die Aufmerksamkeit der Arzte besonders in An- 
spruch genommen. Der Verf. hat Versuche damit an-s 
gestellt und giebt hier summarisch die Betrachtungen 
darüber an, die er 1828 der Academie de m^e<dne 
zu Paris vorgelegt hat Die ausser liehe Anwendung 
desselben durch Einrdibungen auf de^ Haut für unzu- 
reichend, die innerliche für gefahrlich haltend, . er- 
innerte er sich an den Ausqiruph Mascagw^B: ».wenn 
je ein wirksames Mittel 'g^en eine so deleterische 
Bmrtkrankheit entdeckt werden sollte, so würde es 
si<^r ein soldies sein, das man mit H&lfe ider In- 
spiration unmittelbar auf die Lungen appUciren konnte «, 
rief sich den wohlthuenden Einflnss 4er Meeresluft 
a^f Schwindsüchtige, so wie die Beobachtung ins Ge- 
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dichteiM, d9M die Phthisis in einem Saale der Clia- 
lit^ zu Paris znm Stillstande gebracht wurde, in wel- 
chem Laetmec längere Zeit hindurch Seegras (Varech) 
hatte anhäufen lassen, «nd liess es in Dansiform mit- 
telst Einathmens gebrauchen und sah hierYon aller- 
dii^s günstigen Erfolg. Bei 2 Kranken war die gute 
Wirkung ganz auffallend. Der Husten und der Aus- 
wurf nahmen sichtlich ab, das Fieber und der profnse 
Schwebs horten auf, der Appetit kehrte wieder, ver- 
mehrte sich und der Körper- Umfang nahm zu. Bei 
beiden war der Krankheit wiederholtes Blutspeien 
vorausgegangen. Er liess die Joddünste aus Kali hy- 
drojodieum (Hydriodate de Potasse) mit verdünnter 
SchwefelsSnre entwickeln. Täglich nahm er dazu V4 
bis halben Gran Kali hydrojbd:. 

Siebentes Kapitel. 
Analytische Tabellen nebst Anhang. 

Dies Kapitel enthalt in alphabetischer Aufeinan- 
derfirfge Erläuterungen mehrer in dem Buche vorkom- 
meüder dunkler Punkte, Erklärungen über die. Gene- 
sis einiger Affectionen, so wie die Art ihres Znsam- 
menhanges n|it andern, vergleichende Zusammenstel- 
lungen einzelner Kinderkrankheiten mit ähnlichen 
Leiden bei Erwachsenen und oft blosse Becapitnla- 
tionen. Diesem sind hier die aus der Praxis des Verf. 
entnommenen Curregeln (m^morial th^apeutique) hin- 
zugefügt. Carreau ist eine chron. Mesententis mit 
Alteration des Gewebes (pag. 298). Ein Geschrei der 
Kinder, das nicht von Schmerz' abhängt, beschleunigt 
ihren Blutumlauf auch nicht (pag. 308). Eine para- 
doxe, unbesonnene Behauptung (Ref.). Die haatige 
Bräune macht wohl Recidive, ist aber nicht anntek- 
kend (pag. 348).- Das Letztere lässt sich sdir bestrei- 
ten. Unter den hier aufgezählten sogenannten Cardio 
naimitteln gegen Croup ist des Einblasens von Galo- 
mel und Alaun erwähnt, die Art des Verfahrens da- 
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bei aber nicht angegeben. Die neueren Efffakningen 
über Capmm sulph. sind ganz übergangen. Das 
HaUptmittel scheint dem Verf* Merkitr an sein, den 
er innerlich und ävsserlich enij^fiehlt, -^ Die-Baueh- 
Wassersncbt der Kinder seheint meistens ajrmploma. 
tisch tvL sein und Ton einem Granulations^ Zustande 
der Nieren abzuhängen (pag. 314 «ind 818). — Die 
mittlere Zahl der Inspirationen ist bei kleine» .Kin- 
dern 24 — ^ 25 in der Minute. Sie höhnen aber anf 
40 — 60 und noch hoher steigen. In einem FaHe y^n 
Fhitzundung der linken Lunge zählte der Varf, 104 
(pag. 315). IntesdnaMnTagiuationen kommen bei Kin- 
^dern sehr hänjfig vor (pag. 323). HautkranMieiten sind 
in diesem Alter etwas Gewöhnliches^ die Irritation 
refiectirt sich gern auf die äussere Oberfläche des 
kindlichen Korpers. Diese excentrische Tendenz der 
erhöhten Lebensthätigkeit erklärt aueh die häufgen 
glücklichen Resultate der Haut-Revulsiva bei den Kin- 
dem (pag. 324). Das numeraire Verhältniss «wischen 
Contraction des Hereens und Inspiration ist im All- 
gemeinen 3 zu eins. Jedoch finden Abweichungen 
hieryön Statt. So beobachtete der Verf. einmal 68 
Inspirationen bei 120 — 130 Pnlsscfalägen in der Mi- 
iiate. S. Abth. 12. (pag. 336). -^ Die Gesetze bestim- 
men fiir den Eintritt der Pubertät bei den^ Mädchen 
das 12te und bei den Knaben das 14te Jahn Die Na- 
tur beobachte diese Regel aber nicht immer, meint der 
Verf; mit uns (pag. 339). -^ Die Gehirn-Erweichung 
zeigt sich Weiss oder gefärbt und ist immer das Er- 
gebniss eines phlogistischen Processes (pag. 341). — 
Die Resonnanz der Kinderstimme ist sehr bedeutend 
nnd macht die Egophonie und Bronchopbonier zu unsi- 
cheren, schwer zu erkennenden Phänomenen (ptg* 341). 
Bei der Behandlung der fasern, des 6dharlaehs und 
der Pocken muss man nach Baron die Blut-Entzie- 
hungen meiden, wenn nicht intensire Locaiphlegma- 
sieen dieselben compliciren oder ihren Ausbruch sto- 
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reu (p; 3tf)* — Di6 Laxativa können im S^ibarlach 
iekbt Unterleibe-Eateundiingen veranlassen tmd sind 
bier bei Kifldexn als gefäbrlicbe Mittel zu vemverfeu 
(pag, 348). DieiMaa Satz unterscbreibea die wenigsten 
dentscben und ragliacben Ärzte (Ref.)* Bei der Cur 
der Taenia baltman jetzt in Frankreicb die Wurzel- 
Rinde des Grana^hEiumes far das vorznglicbste Mittel 
(pag. dSO). -^ Einige Pbysiolögen bebanpten, die Kin- 
der httten kein Temperament oder es sei bei -allen 
gleich. Diesen Unsinn vreisst der. Verf. mit Recbt ab. 
(pag. 354)» Am Scblasse diesem Kapitels empfiehlt der 
Ymt bei Behandlnng der Kinder-Krankheiten Behnt- 
siamkeit nn4 Vorsicht in der Anwendung von Blnt- 
Entziehungen (mit denen er aber gleich und überall 
bei 4er Hand ist)/ von na^rcotiscb^n, ausleerenden, rei- 
zendien und «tärk^iden Mitteln, preisst vorzugsweise 
die änsseren, ableitenden Medicamente an und ratit 
dr^igend, die Dosis der Arzeneien zweckmässig- zu 
bestimmw, sie scdbst aber möglichst zu verstecken 
und in angenehmer Form zu geben. Er setzt die Ar- 
zeneigabe folgendermassen fest: 

Für einen Erwachsenen Ems oder gi. 

Von 21 bis 14 Jahr^i . /^/$ — : )ii. 

— T — 4 — . . Vs — *i- 
Im 4. J^re. * . . y4 — gx. XV. 

— 2. — . Vs , — ' gr. vii/?. 

— 1. — .*....*. yi2 ^ . gr. V. 



^ (Mir scheint die Bestimynui^ der Dosis der Heil- 
«attel na^gh Wenzel u. a. viel natur- nnd zwedonass^er: 
Für einen Erwiachsenen mittlerionr Alters JE6i«. 
-^ ein Kind von 10 Jahren ....... ^^. 

_ 5 - ... %. 

„^ „^ ..— ^ ,.*-. SA 

_ _ 2 -- Vi. 
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F&r ein 'Kind Ton 1 Jahre . . V4. 

— -r — — » DIoMleii Vs* 

— - - - 3 - ..;..- Va. 
-^ . — . -I«. — ;. 2 — , , , . , , • • 716- ' 

— — — — 1 Monate/. ..•;.. %0). 

Achtes Kapital. 
Klmische Beobachtungen und Sectians-JEirfvnde. 

Es sind yon ersteren nnr solche ^ew&Ut, wo der 
Kranke starb und seine Leiche geöffnet wurde. Ihre 
Anzahl ist 73. Sie sind zum Erweise mehrer in den 
Torhergegang^enen Kapiteln ausgesprochenen Behaup- 
tnngen* bestimmt. So soll die 16., 19.^ 21., 22., 24., 
25.9 27., 28., 32. und 34. Beobachtung zeigen, dass nach 
hydrocipphalischen , Symptomen nicht immer seröser 
Ergüss in den GehirnJcammern gefunden werde, so 
die 20. und 26., dass Granulationen der Hirnhäute, 
so die 19., 20., 22., 26., 32. und 49., dass Erweichto- 
gen der Gehirn - Substanz, die in den Fällen 16, 18, 

21, 24, 27 und 28 dagegen fehlten, mit Hydrocephalns 
acutus Infantum verbunden sein können. Nach d^r 

22. und 27. kehrte das Bewusstsein kurz vor dem 

'S 

Tode dabei zurück; nach den 17., 26/*>«Bd 30. ereig- 
nete sich der seltene Umstand, dass gar kein Kopf- 
schmerz dabei Statt fand; nach der 19., 20«, 21. und 
33. begann die Krankheit mit Betäubung; nach der 
18., 22;, 24., 27.» 32. und 40. erschieii das DeUriun 
schon bald nach der Entstehung, nach der 39», 41.> 
42. und 44. erst zu Ende derselben, ohne dass sich 
«ine irgend tiefe organische Alterion in den letzten 
Fällen fand. In der 48. Beobachtung rief Bewegung 
4les Rumpfes und der Gliedmassen heftige Schmerze» 
hei Bfyelitis hervor. Nach der 14. und 53. trat prae- 
«ente Deformitaie das Brustkorbes zu eiaer 
«ine * bedeutende Dyspnoe. In der 12., 13^ 14., 
aabm man ein hnisteraides Geräusch durch das Sie- 
ihjdalk^p wdir, das leine Entzündung der äuesersten 
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Ramificationen der Bronchien verkündetei die auch 
in der Leiche nachgewiesen wurde. Im 72. and 73. 
FfUe ftinden sich Dnrchbohrangen des Oesophagus 
und d^r grossen Gefasse in Folge von Bronchialiu- 
bierkeln* lai 73. waren die Lungen Ton Granulatio- 
nen gleichsam durchsäet. 

Ist durch dieses mit grossem Fleisse ausgearbei- 
tete und von grundlicher Bildung und Erudition seines 
vemünftigen Verf. zeugende Werk auch eben keioe 
sonderliche Ausbeute für die . Erkennt^iss und Cur 
der Kinder-Krankheiten gewonnen, so bietet die Lec- 
tnre desselben nichsdestpweiiiger vieles Interessante 
und. manche Be|iehrung dar« Nur eignet es. sich we- 
niger für Anfänger in der Medicin, als für practische 
JLrzte, die einigermassen in Literis ihres Faches be- 
wandert sind. 

Osnabrücl^ den 16; April 1840. 

Droste. 



Kritiken tt hi w eiaiger'Sehriften iiber Lungen ?Ent- 

tündung bei Kindern. 

V 

Wenngleich die Kenntniss vieler Krankh^ten der 
Respirations- Werkzeuge bei Kindern in neuerer Zeit so 
weit vorgeschritten und unter den Ärzten verbreitet 
scheint, als d6r Standpunkt der ärztlichen Forschang ge- 
stattet und das practische Bedurfniss erfordert^ — (wie 
in Beziehung auf den Croup, das Asthma thjrmiimm 
die Crowing*Inspiration im Allgemeinen wohl behaup- 
tet werden darf), -^ so haben die entzlkn^chen Äflec- 
tion«! tiefer hinab an den Lung^i bisher dicht die ver- 
diente Aufmerksamkeit^ und Bearbeitung' gefimd^n. — 
Es werden deshalb diese Krankheiten oft verkannt oder 
den gleichnamigen Krankheiten des spätercäB Alters zu 
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.aehr analog, selbst für identisdi mit diesiCQ gehalten^ ^-^ 
obgleich mannigfadifvUQd wichtige UntereM^hiede hier v ^ 
vorhanden sind, welche nicht übei^seheii werden dürfen. 
Besonders anch in der deutschen ^Medicln macht sich > 
dieser Mangel bemerkbar $ — wenigstens in ihrer Lite- 
ratur. — Monographien über diesen GegeaftUuid sind^ .. -^ 
bislier nicht erschienen; — auch in den bestenitdeiut- ''';«^« 
sehen Handbüchern über Kindetkrankheiten werden 
die Sjrmptome der Lungen-EntzünduDgen nicht nach den. 
durch das Alter bedingten Modificationeo hinl&iglich 
genau geschildert, es fehlt 4M*>V genauMre Angal^e. der €i/fvc 
yerschiedeuen zum Theil eigenthümlichen anatondschen 
Veränderungen, welche durch entzündliche Torgange in 
den Bespirations •> Werkzeugen bei ^Kindern bewirkt 
werden, oder es finden sich hierüber nur die Angaben 
auslandischer Schriftsteller, ohne dass an ihrer Unter- 
suchung und Deutung sich der Fleiss und die Denkkraft ^ 
dentsdherÄrzte l|iihriii)pt hatten. — Auf die grosse Elr- fe/€US»^ 
leichterung und Sicherheit, welche die Auscultafion und ^ 
Percnssion, vorzüglich auch bei den Brustkränkheiten ; 
der Kinder gewähren können, wird w<»iig oder gar 
keine Rücksicht genommen ; — leider! aber wird die 
Nichtaohftung dieser wichtigen diagnostischen Hülfs- 
mittel von der überwiegenden Mehrzahl deutscher Arzte 
weniger getadelt als gelobt werden müssen! ^— bei 
dem grossen und zunehmenden Interesse, welches das 
Studium der Kinderkrankheiten auch in Deutadbland 
findet $ — wie es sowohl in der Literatur, als in den ^ 
zahlreichen liehrvorträgen und Cliniken für Kind^* 
krankheiten auf Uniicersitatettsich-zu erkennen gieht^— 
bei den» Standpunkte, welchen die Kinderheilkunde in 
Deutschland, im Vergleiche zum Auslande annimmt, 
masB dieses um so auffallender scheinen, da diese 
Krankfaeitott so häufig sieh' der Beotaditung darbietmi «^^ 
und MhiM die GesünAeit imd das Leben im Idadtf- J^i^ 
chen >»fid im spiten Alter von- so grossen ^^aflosae 
sind.! Merkte die Anz€%e der JCu%enden Seliriflen die 
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AufiBerksaaikeit deutscher Ärzte diesen Kranicheitea 
mehr Kowenden, und «nr leiaiMü Erforschttog und 
Kenntnis« derselben, beitragen * 

I. Die BroncbS^enmonie der Neugeborenen und 

Sittglinge, eine nosölogisch^thenqietttisGlie M onograpkie; 

f^^ ^«r nach eigenat Erfalimngen entworfen von Dr. PÜlipp 

J%if€fT J%mkmtk\ — ordentlichen öffentlichen Lehrer der Heil- 

/ hnnde zu Greifswald etc. etc. — Berlin 1837. XIY . — 

294 S. 8«- • 

Der Verf. hat das Verdienst unter d«Q deutschen 
Schriftstellern die erste Monographie über Lungen^EnU 
eundung im früheren Kindesalter geliefert zu haben, 
wahrend die Arbeiten seiner Vorgänger nur in ein- 
zelnen leicht übersehenen' oder vergessenen Joumak 
Ansätzen besteh^i und nothwendig mehr fragmenta- 
risch sind. .Dagegen ist er von dem Vorwurfe einer 
ui^messenen und ermüdenden Writlailfigfceit im Style 
, .*^r\ n und Darstellung nicht freizusfiMoiwii —'da mit mas- 
siger Concision die Schrift sich wenigstens w» &e 
Hälfte ihres Umfanges würde reducirea lassen und da. 
durch nur. an.Anndimlidikeit und Deutlichfceit für den 
Leser. gewinnen konnte. 

In der Einleitung S. 1 -^ 17 theilt der Verf. mit, 
vrie die Häufigkeit und Gefahr der Krankheit in wel- 
cher ihm so Vieles dunkel schien 'und über wdche er 
in der Literatur so wenig Auüschluss findet konnti^ •— 
ihn veranlasst» derselben die sorgfältigste Untersudmng 
zu widmen, deren Resultate, ( — nach lljährig^ Pra^ 
xis) -**- er hier zusammenstellt.. Waren auch i^ der 
neuem 2^it von mcAren ausländischen SshriftateUem 
die entzündlichen Brustleiden der Kinder mehr beadi* 
tet, so schienen doch diese im Allgemeinen mehr frag- 
mentarischen Arbeiten eine Monographie derselben 
^«« moht entbehrlich zu machtti.. Daäs' genide ihm die 
% >vX Krankheit so häufig vorgekcmuneta» gimibt er aitsefc» meh- 
ie%a allgemeinen Ursachen (z/B. demi Verkennen der- 
selben, der ÜuäkeQHdt, welohe i^ häufig, auf den Kmnk- 
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heiien der Kinder fniiy — der Gleichgültigkeit) 'sie 
genaner zu erforschen) — auch darin begründet, daas 
sie einzelnen Ärzten unter, gewissen epidemischen Elin*> 
Aussen häofiger yorkommen, — so nani«;itlich ihm aii- 
der 'Seeküste und unter dem Einflüsse rauher imd. 
unbeständiger l^itterung. — Mit noch grösserem Rechte 
aber, als so Tiele andere Kinderkrankheiten eine be- 
sondere Beobachtung verdient und geAinden haben^ 
gelte, dieses für die Pneumonie der Kinder ^ — es 
gebe keine Krankheit, welche dem kindlichen und ge- 
reiften Alte9"in ihrer Form gemeinschaftlich und ohne «^ ^^ 
die Identität der Form zu verl&ugnen (?), so entschie- 
dene Abweichungen in Folge der an das kindliehe- 
Leben geknüpften Bedingungen erfahre. — Diese beru** 
hen besonders auf den Charakter der Passivität Und* 
VenositSt (?) bei Kindern, während Activitit . und 
Arteriellität den Charakter der Lungen JSnt^ündung bei 
Erwachsenen bezeiclMist#i*n«ftf Bei Erwachsenim gehe . ji r^^i^.u \| 
die Pneumonie Ton den sog. Branciiatgefässen und 
dem ernährenden GefSssapparate der Lungen ans, — <* 
bei Kindern dagegen von den Capillargefassen derütm- 
gen^ Arteriell vnä Venen* (Aber beide 'Arten von Ge- 
fassen verbinden sich vielfach mit einander und* es § 

dringen wohl gar Mwm Brondiialgeiasse in die üein^ P%€tHju 
sten Bronchien und das Parenchjrm, Ref.); -^ dort 
sei ' Iiito t t mi und vermehrter Blutzufluss, hier Stasis % m%i ^ t i ^ 
und verminderter Blntabfluss; — je Jünger das Kind, 
um w& mehr sei diese Eigenthündichkeit ausgeprägt; 
bei Neng'ebomen stärker, als bei schon einige Monate 
alten Kindern, — so dass bei jenen die Krankheit 
mehr eine Apoplexia Pulmonum, als Entzündung mit 
Structor» Veränderung darbietet. — Indess dürfe sie 
nicht mit der Pneumonia hjrpostatica bei Erwachsenen 
für identisch gehalten werden; denn diese entstehe 
dnrchDf arasmus und Asthenie, — jen'e aber durch eigen- 
thümlicheVitalitäts- Verhältnisse, und sei eine eigen- 
thümliche Krankheit, entstehe nicht nur durch paraly- 
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tiieh« Schwidie in verschiedenen Krankheiten. «^ Cl'ie 
am Schlosse angegebenen Grande gegen Anwendttiig 
der Aasdoltation scheinen a priori' anfgestellt. — Per- 
cnssion und Anscnltation sind hier Tom grossten Nntzen. 
Ref.) — 

Erttet Kapitel. Phänomenologie. (?) 6. 28—90. 

/ Vier Stadien werden in der Krankheit unterschie- 
den. Erstes oder eatarrhalisches Stadium. — ' -Dieses 
gebt immer vorher^ oft dnrch Milde eines gewShnli- 
Hju/^ dien catarrhalischen Hustens tiuschend, mmi zuvreilen 
durch mehr eroupahnlichen Ton oder durch häufiges 
heftiges oder krampfiges Husten die beginnende Eot- 
»iodung KU erkennen gebende — Bei Neugeborenen 
und nur wenige Wochen alten Kindern, wo der Hu- 
sten ftberhaupt weniger ausgebildet ist, fehlt auch 
^ diese Eigenthümlichkeit. ( — Hef. beobachtete auch in 
^0mf0fOä%dit8&n Aher einen ^smmuftkMltfm Husten.) — Die- 
7 ses Stadium dauert nur wenige Stunden ( — besonders 

bei Neugeborenen) bis zu 8 — 10 Tagen; gewöhnlich 
«1 90 kurzer, je heftiger die Krankheit wird. (Ein 
eatarrhalisches Stadium bei Säuglingen, das nnr we- 
• ttige Stunden danern, dessen Hasten und sonstige 
v>^ .lk% »\ eatarrhalische Symptome undeutlich sein sollen, — 
• ^^ muss wohl sehr zweifelhaft sein, Ref.) 
« - «• . r\v t. Zweites Stadium. Stadium der Ent^ündung^.* * ^er 
allmälige langsam sich bildende Übergang der Ent* 
z&ndung von den Bronchien zum Parenchym machte 
wohl nicht so bestimmt nachweissbar sein, als der 
Terf, angiebt. — Der Husteo, welcher bei Entzün- 
dung nie fehlen soll, hat keine bestimmt&i Merkmale 
der Entzündung^ -^ tiicht immer ist er trocken, — 
(und auch ein catarrhalischer' Hasten kann Aniangs 
trocken sein. Ref.) — charakteristischer ist die lange 
Dauer der Husten - Anfalle (die aber besonders bei 
schon älteren Kindern auch oft bei Tubericeln sich 
, finden, Ref.); — dass sie durch Schlucken leicht an- 



3^ 

gerügt werdet^ und die ^amit verbiuld^&efleiseirbejt und 
Aphonie (die uns nicht (ansehen darf^ wenn sie diircli 
vorh^rgeigfm^e^ß, Schreien entstanden ist, Ref,); — 
nie. aber sqU er schmerzhaft sein (?), -r Noch mehr als- 
der I)o3ten zeigi^n »ch die übrigen genauer beschrie-» 
beaen SyJbptome der Respiration, IJkre Freqoe&z^ I7n* 
gleichbeit» das damit yerbundeiie Geräusch, durckihrep 
NacUass zuweilen wandelbar. Oass Frequenz des 
Athmens bei £nt£ändung der Bronchien nach dem 
Yerf*. nur während des Wach^is, uicht im Schlafe 
Tsralurzttpehilien sei, — möchte bei wirklicher £oti|ü|2'* 
duug sich i¥ohl nicht bestätigen; -^ dagegen soll die 
ihm, so -wichtige JPrequenz des Pulses am besäten im 
ScAlltfe. wldirzunehmen sein. — Andere aBgäfuhji;le 
Symptome, die grosse Unruhe der Kinder, besopd^r^. 
zur. Nachtaeit, ihr Verlangen, immer at^ deu Arm ge-^ 
trag^ zu MTerden, das Greifen in den ^und, findet . 
sich in diesem 4^1ter zu häufig in verschiedene!! an« 
dem Krankheiten, als dafas sie von gipfl«tf»r»idi|gjMS^sti^ *)D^s>Mi»^>V 
scb^r Bedeutung sein konnten. — Unter den Sympto* ^ :^\ * 
men der ausgebildeten'^ auf das Pulmonary Gewebe 
sich erstreckenden Entzündung hebt< der Verf. e^ne 
auffallende Wölbung des vorderen Theiles des Thorax ' 
hervor, da die vordere Lunge . allein für Luft permea^- 
bei bleibe f -^ dass hier niemals wie bei Lungen-Eot- 
Mündung im spätem Alter Bancbathmen Statt finde, 
vielmehr der Thorax gewaltsam in seinem vorderen 
TTheUe Erweitert werde, bei eingezogener Herzgrube. 
— Die sorgfältige weitere Schilderung der Symptome 
der Haut-Temp«ialA«««iiiid« Farbe in Folge depotenzir- \^ |\ 
ten Blutlebens und erhöhter Venosität ist im Buche 
selbst nachzusehen. — Aber .^ scheint zu künstlich 
die Ausscbili^itzung in «^jjve Bronchien und das Parf n* 
chym als Ausgänge der Entzündung von dieser selbst 
zu trennen, ^^ da doch auch die Symptome der Ent- 
zündung schon auf der genannten Ausschwitzung zum 
grossen Theile beruhen, ivie der Verf. selbst für dia 
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AuMchwitsaog der Brondkiai .wenigstens (8. 131) asii- 
gi«bt 

Im dritten Stadimm ( — Zeitranm der aecmdiir«! 
Entziindangf-'Metamorphosen genannt), — inssem sieb 

* die Symptome Terschieden, je nachdem die* Krank- 
lirit durch die fnlhere Behandlung gemildert wnide, 

^ oder nichts — anch der Tod erfolgt im erstmi Falle 
sanft nnd allmälig durch Ersehöpfoiig, — ^gegen im 
letzteren anter stiirmischen Erscheinungen. -— Leidit 
tauschen aber anch jetzt die Symptome z. B. durch 
NacUass der dringendsten Zulalle, durch dem Keuch- 
husten ahnliche Rust^oianfalle; — man lese die soig^ 
fUtige treue Schilderung beim Verf. — Die Turmdffte 

. Absonderung der Bf eibomschen Dräsen an den Augen* 

lidem findet sich auch in dem asthenischen Stadium 

vieler andern Krankheiten der Kinder, besonders wenn 

«das Cerebrum af&cirt ist; die vom Verf. itt dieser 

• Beziehung Yermuthete Analogie der BronchiopueumoBie 

^ y uag n ^ mit dep^pnaMmito Tuberkelbiiduog in den Lnngon ist zu 

Cfo/t vage und nichts erklärend, — Dass derselbe nicht 

wie andere Beobachter Schlummersucht und Convnl- 

sion beobachtet hat, ist vielleidit F<%e SMuer Bebandr 

lun'gsart mit Moschus. — (s. weiter unten.) 

Ms vierte Periode der Krankheit wird der Zeit- 
raum der Wiedergenesung geschildert; ->- auch bier 
wie schon früher wurde die physicalische Diagnose 

' «ine ungleich grössere Sicherheit gewähren.- 

2koeites Kapitel Necroscopie. .. (S. '91 — 109). 

ff '^ S Der Verf. unterseheidet e in'W s niu i nf Grade krank- 

hafter Veränderungen im Parenchym der Lungen, tod 
einfacher Congestiön 14s zur Veriiärtung; in einzel- 
^/A nen Fällen ab fünften Grad 4m Eiterung in Lungen- 
parenchym -^ (wenn die letztere niclit mit Erweit^ntng 
der Bronchien Terwechselt wurde, Ref.) — ^ Rechnet man 
hiezu, dass ieine Entzündung der Bronchien w>r der Ver- 
änderung am Parench3rm vorher gehen soll, — ^ so 
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mochte «^Uge vevsMiiüdfinfcM eya4<$ ^ licfceti sdrwer 

Bron^üalB^tiMiy oiir «Ue Txmtsm^ in Gonj^eisrtioii 
undwirklidi' eaMmdHohe YeThärtua^ utidJffitenmg (?) 
d€8 CSewebes fesisuhalteii sein. -^ ÜbeydmstiiBfli^DA 
in allen Graden fanden sieb die^ krankbafle]! Vet&ii- 
denmgen im hinteren Tbeile der Lnngfen, Wäbrend iaSt 
i^ordere sich normal zeigte. — 8n wie afrer der ersle 
Grad mehr für filutcongestion als entü^niMiehe Tef^n« 
dermis gilt, so möchte aneh bei deu sp&lern, nakient-f 
lieh dem als dritten -beAeidiaeten Gmdeyjene riiieii 
grossen Antbeil haben^ da Austritt v<Svl fillit in- 4a8 
PareneHjrm in der hier angegebenen Menge w6ht nic^t 
darciiEiitztindüng bevrirlit sein Icwn. ^ Der l^iastAiid^ j 

dass^ b«de Luiden sich aaf gleieheWeiM affietrt «ei- ^^»^^vJ 
gen, — (auch wenn diwitaiaibe litigere Z^t a«f einer T * 
Seite geifegenl Ref.) — die grossie AnadeÜniing mniim * ^tM4/t 
kvanlrhallm Viarändei^iigen^ — bia cn Vs^ des^' * 



der Lnäg^ -^^ie cdMiattt« Afapvr&i^ttbeit^Von 

tis^ können gleiahfalls als Beweise fnf diM^grosseD Aa^ 

th^l der Congestieiien an Jenen Yerfindermigen^ getten^^ 

-vremigleich sairden Bronchien und auch «Äum Tfaeil inr 

Parenchym selbst, eich Zeichen wirklicher Entznn» 

dang finden. — Unter den angegebenen Besten fimhe«' 

rer Entsundang vermisst man die hier so oft sieb %x^ 

dende Erweiterung der Bronchien; eine :4UNfore- dahin 

gerechnete Umwandelung der Lunge in ekio !i^frisdbeii 

Knoniel und Gallerte in der Mitte stehende Mastev 

Ist Zll^ undentfich beschrieben, als'dass ^att ihreiM 

Deutung geben könnte^ .: ' 



/ Drittes Kapitel Epiertse. S, 110— 147. 

Es findet sich in diesem Alter die' Eat»äbd»ng 
^er letzthin' %pnch»at - £ndigu«gen nmÜ d^s Parrä* 
cr^hyms, welche im spätern Alter einz^n für sich be- 
^»teben können, stets' vereinigt. -^ Die ' Entzündung 
zeichnet sieh in ^MeaemAUer däditrehntas; dasi^'eine 

(5. Band, 2. Heft.) 27 
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f«ii iieipar ÜE^arftimt Uni VievtatÜftl (I) gmeist'bt, fi«r- 

MiHmi stets >toifiDfCkbti — toi .oinvaMifaseMa AUnr ist 

stiebe NeigHtigj »k.: CJeHfeiMMitifl«: mMät .aidit TOKhuu- 

4«Bi ^ ifkvgBtf^ lün^v werden - 4mr€ii i^dse Ci»iife^ 

stioMH kiftgetilffit .Aocb eiie wirkliek Eafa«iidiHi|^ sieh 

iHiSbild^' FnM^lscbi uttd th6ira)>etitischeEirfahr«flfW, 

J wii^ aMloniiebe Irröiide vemiwlgea sich, aber Moh 

dsili Verf. . %9. heweistoOj dass die Ebtzitndliiig sieh 

Ton dMi BrmidUea .'auf das, Paraochyui) nicht ««ige- 

bab^rt V0tt dJtoMND mt jeM varbraket -^ <Abw. nicbt 

bnmer ist^ ^s . wirfcUcb EntasftadaDg . da$ Barenfcbjrms, 

aft nmr Cpsigastl^Qi — < jen^ Gmmde «ad £rCib««iag^en 

w, sind lukbi onwidafkl^Udi Qfid die ibtiiHi i^cbeae 

^nclJlmf^ Beweislif «ft bflMbt mir auf der ihoen gegebcsieii. aber 

«^v^a^^ 4#NiioQ und ^ Unänderttng am Pareocbjrn bomite 
"* anebi ghlohleitig anti^aiideo sau, was niractisoh iMcb- 
% isüfe^. hier aber watatt ar«i«ib«i ist. *-« Di# Gisiiei^ 
baik wi «olabeit.>Cmgasti#ii0a ilnd ibosa Falgeo» — so- 
^ baU die RaspufstioR duroh Kiaiikbait gebeaunt urird, 
IM -^ i«4a illafüding s. aebr leiebt bei BirotifWilia d^ l<*all 
iaty ecfcläfi ikh ü^iibl dUrdi die Schwäche dec Cmtcu- 
hticoi, die liaiätiit des Gewebes und die. aatnitende 
Rückenlage in dialent Alter, ^^elcbe d^ Yerf. mit 
VQMabt 4Q.^«rilige aolcblagft, &bn» dass ^e hypo- 
thstiaebei und, uAerwieseoe Awabittfl von tberwKigeB- 
dar . Vendsit&i» die m diesem Alter Statt finden da- 
bei/ «dsibHcben imd aicheren Anfsebluas gaben könnte. 
Der Verf. aber wijrd daditfdi da wo jene einfache 
Erklärung genügen konnte, zn der gesuchten und eben 
nicht klaren Ansicht verleitet, die Entzündung der 
ÜMaebieii' iei.octiv). synMtdadh,, r-. dagegM die £nt- 
ziiatdiiAg iai Patüenobyai passiv iknd vends (1). — 

Viertes. tJapiteL Aetiologie. S. 148—175. 
Kcankblit istibeiKsadeoa so kinUgy -r- OMch 
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der Uer |fq;fiWiBirn Hrrmhniint; nrrnildii iriiMUniiii 
massig M Mal mehr BäMer al» GrwiBcIuMiie :imi der 
Brast^SaAsinidviig «belalleo), dase emer tolir f fosse- Ab- 
lage Jar. dieselbe ia dioB^ni Alter TilxiMHidett sein iwak 
IferediialreF Eiafiiiss sieheini dkse : Asla^e bedeatend 
7sm ste&garn; --»* so sah det Verf. 4 Kindetf eiaar Fa» 
milie in demselben Alter Ton der Kraidcheit W&Uee 
werden, Ton tvelcheii 3' starben, — und <¥en 7 KMi^ 
dem einet tadeni Faaalil» erkraahtea . C an> dersdJien^ 
iron welchen mir ein soheo etwias «äteies Kind gavirt^ 
tet werden kamtle ^ -^ Bei Knaben isi die Kr»rifheit 
häufiger als. bei Stidchen^ «^^ aber die Dentation. scheint 
keinen Antheil an ihrer Eptstehnogs« haben. (?). -»-* 
Zii den mehr äussern Elnflnesen gehört die Wülenuig 
nnd jyireszeKl; im Wintbrund nasskall^m Vrfakimgo 
ist sie viel häufiger $ -^ ejildennschen« Einflusa zeigt 
ttuverbMUtbar die grdaseret Häufigkeit der Kraakh<»t 
«nd der gldbejie' Charakter der eijKBelnen* FäUe zä ge^ 
wissen Zieiten, ^^ abgle&efa während sehr Veriweiteter 
Crrippe-Spidecriie bei Eriirachsenen Verf. die^ Kinder 
mdit eben häufiger eigriffen sah. — X>er Eix^ns^ 
ömt EdkiSltnng, weanglekth bei Tieleur Äistc» undNidiU . 
ansten eine zu iikmJm Kraakbdta- Ursache, scheint ^^UßoJlc- 
Tom Yerfaseer zu gering geachtet aur a^ia. «— - Sehr ^ 
begünstigt wird die E^stdiungderBrust^ilntauadung 
durdi KeichhttSten sowohl als Sfasem; *^ an£ 
Versdiiedenheit des Eioflosses, welchen diese 
beiten auf den Verlauf jeuer äussern, wird mit Recht 
bingewieBsen. 



Fünfte» KapUel. , Diagfme. S. 176 — ^214. ^^^ 

Die Schwierigkeiten der Diag^se seien doppelter : n • 
Art) indite sie theils die Unterscheidung der Bnm^ 
ehiopneumottie youI mehr oder weniger ähnlichen 
Krankheitszuständen betreten, -^ theils die Bestim- 
sMingy ab die oft zweideutigen und Ungewissen Yer- 
m eine Besserung oder Verschlimmerung der 
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KijmMMt s^bü bezeiclnea — (welches Letelere 
lieh mehr die VwagAoue angeht, ais die IHagnose). — 
Der Verf. entibehrt hier der Vortheile, wMche Per- 
CQMioB and AiwettUmtiott^in beiden Hinsichten zn ge- 
währen vermögen; aber seine diagnostischen Bemerknn- 
gen, so sehr sie f3r sorgfaltige Beobachtung and treue 
Darsteüang des Beobachteten günstiges Zengniss ab- 
legen, — beweiseh, wie unentbehrlich eben jene Hnlfs- 
nittel sind, und selbst der Erftihretie und Umsichtige 
ohne Jene After in wichtigen Fallen schwanken und 
ungewiss sein misse. — > Die Schwierigkeit, wenn nicht 
Unmöglichkeit, — nach dem Urtheile des Verf. — den 
einfachen Catarrh ren der Bronchiopneumonie in ihren 
fr&heren Stadien zu unterscheiden, wurde ihm bei 
Anwendung Jener Hulfsmittel gewiss anders -erfitchiraen 
sein. — Ob nun aber der Unterschied von Cntarrb 
und Brondiitis, da gewohnlich diese auis jener hier 
Entstehen soll, — nur auf einer extensiTen Zunahme 
der Bronchial -Affection beruht, welche sich von den 
grossem Bronchien auf deren letzte Verzweigungen 
erstreckt, oder mdir auf einer qualitativen Umände- 
rung des Kranhheits-Processes vom Catarrlialischen 
zum wirklich Entzündlichen, iik^mne* wissenschaftlich 
und practisch wichtige Frage, — (besonders auch für 
die Auscuitation), — welche an dieser oder einer an- 
dern Stelle des Buches einige Erörterung verdient 
hätte. — Ebensowohl als derKeichhusten und dessen 
entzündliche ComplicaÜonen hätten in diagnostischer 
Begehung auch die Masern erwähnt sein müssen, da 
^ •/ die Steigerung des gewöhnlichen 'Masern-Hustens zu 
) ^ft, ""'^^gefahrvoller entzündlicher AlFebtion möglich und wich- 
•/JjjtJM tig sein muss. — Wie Tuberkeln, besonders bei gleich- 
' zeitiger audi nicht entzündlicher ütmchud^Affecfi^nny 

leicht mit der Bronchiopneumonie verwechselt, und 
wie sie davon unterschieden werden, --: wie gastrische 
Affecticmen, die in der Nähe des Diaphragma ihren 
Sitz und Ursprung haben, zu Irrungen Anlass g^e- 



>* \> t.' 



401 

be»*4mnen, — ist nicht enrihat, obgleick die Y^r- ^^^^^ 
W6€liseliing mit diesen Sastandea gewiss nicht min- 
der, leicht and erhebtioh wäre, als mit der Cyanosis 
und PncheUs von nur Wenigen anerkannten Carditis 
der Kinder; 

Sechstes KapitßL Prognose. S. 215 — 22$. 

Das ftber die Unsicherheit der Diagnose Angedeu- 
tete mikss auch del* Grand sein, weshalb der Verf. die 
Prognose nach den 8 jsq>tomen känin su stellen wagt) nnd 
nur mehr die aUgemdLoen Yerfaältnisse des 'Alters, der 
Constitittion, der erhtichen Anlagen^ des epidemischen 
Charakters^ einer frnhen nnd gehörigen Behandlung, 
lur dieselbe ab Maass- nnd Anhdtspnnkte betrachtete 
Als bestimmte Zeichen for deti^ (anglncUichen)L Ausgang 
soUen yielleicht nur gelten eine sehr grosse Frequenz 
des Athmens, frohe eintretende cyanotische Erscheinun- 
geii^ und der germge £rfolg oder selbst der Nachtheil, 
den nnt-Entziehungen apf den Gang der Krankheit aus* 
sem. Dass Complication mit Keichbusten^, Masern, Tu- 
berkeln die Prognose so sehr trüben, ist zwar an einer 
andern Stelle bereits erwähn^ hätte aber^ eigenttich 
hier SBor Sprache kommen müssen* ^ 

Siebentes Kapitel Behandlung. S. 227—294. 

Man habe.mHiVnuecht die Behandlung der Pnen-^1|^\s4^^i«.ii 
monie Erwachsener auch bei Kindern befolgt. — Aber \\% x 
nicht unbedingt beizupftichten ist dem Ausspruche, dass 
den dynamisch und chemisch wirkenden Arzneimitteln 
hier nicht so Tibi zu yeiteauen sei, als in wahrhaft sjr- 
nochischen Entzündungen, — und fast paradox klingt 
die Behauptung, dass wegen des passiven und atoni- 
scheu Cäbtarakters der Entzündung die sdiwachende Be- 
handlung hier nachdrüklicher angeV«>dt werden müsste, 
als in der synochischen Entzündung. — Für* die Be- 
nrtheilttng der empfo>hlenen Behandlungsweise sei zu 

I, — dass die> gefahnrolle Krankheit oft 
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^ulu dnr^Ii l»i* MlttU im. heHea sei, — also auch 

«Dgiacidicfce Augä^s^t nichto ««99 jene Wweisetr 

— d«M Jene obm Ktanstliilfc dmaier todlick (()( ^^ alM 
Jeder gute AasgfaDg - dieser KuuÜiüife' za Tevdaidmi 
sei, — dass, wenn die Krankheit im AniiBjgpe, so 
lange sie noch mild sei, gehoben werde, der Werth 
der Behandlung nach dier Tendenz der Krankheit zu 
solcher Gefahr sith zu eteigers, beurtheill werden 
«lissef Ricksichteii, . welehe fveiMdi die empfohlene 
Behandimig fast gegen die HogKehheil von Eiawen- 
düngen in Scbnts nehmen wirden. ^^'^ — ^^ Biat«Eiit> 
Ziehungen haben d«i eatebbiedeiMen Erfolg und sind 
am starlieten amonwendeti im- eirsten , Orade der Edt- 
ztedhmg, ;d. h. in der BreeKhiiie^ der Verf. aak den 
bestm Erfolg, wenn dieBIntnng Moht ^atiUea nn4. 
desl»ib reidilicber war. -^ HVen^r anflaBend ist 
ihre Wiriniag, weniger Bl«i — * abei; ofter^ -*- darf 
entzogen werden im zweiten Stadium, — weiln sehen 
Entzündung ( — oder Gongeslion?) im Parendiyjii vor« 
banden ist; — nrit der gtdssten Vonficlit ist die Blut^ 
Entziehung -anzuwenden, wenn die sog. Folge der 
Entznndung, die AusBcbwitzung bereits "eingetreten \st^ 

— nur grosse Blässe und Kälte der Haut zeigen die 
Gränze an, über welche man nicht hinausgehen dürfe ; 
aber diese Erscheinungen treten auch ein bei Temach- 

/cMtt^^lQässigter Entzindnng und 1 11 m iiiiliiigjiiigi 1 1 Blnt.Etit- 
^M4/ Ziehung. — Nur bei 15^-* 18 Monate alten Kindern war 
Aderlass möglich^ -f im früheren Alter Blutegel. Die 
Application der Blutegel dem hranken Longenthöle 
so nahe ah möglich, also an die Seite des Thorax, 
wenn nicht auf dem Rüchen, möchte deim dodk wieh- 
^ tiger sein, als der VerU, wie es sidbeint a priori, aiu 
nimmt. Sein Batfa, wenn bei CoUapsus und paral3fti«- 
scher Affectioa der Gefassw^udungen (?) wa. iweorgen 
ist, dass dte Blutung nicht gestillt werden konnte, 
die Blutegel an die Fnssknöehel statt an die Bnist zu 
setzen um jeile leiditer dprclt Coaq^Mssion zu atiUeii, 
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scb^t um 90 MtMlenAm^ M er d^^b »nfülnt, wit 
diircli Cattterisatioa mit HoUen«t«ia die BliitaBg sicher 
gsstilU werde, und i«i so iffenig^ %a befolgen/ dt 
gerade bei splchewi Sdiwiche^ugtande die Blat^Eittrie- 
b«Dg «0 iqiarsaBi als jnägiich sein müsste, und eine ge» 
riiigvre verbältiiissmässig wirksamer ist in der NJibe 
de» leidenden Tbeäe». — Man kutm aber wobt tficbt 
it4t den» Verf. aanebumaip wegen Idiosyncr^sie und 
9» sebr erhöhter Sottibilität werde die Mutung nicbl 
vertrage«, wenn naefa der dritleä oder vierten Blut^ 
Entoiehuiig (!) in seltenen F^ällen eitle lebensgefäbr^ 
Hebe Scbwäebe eintritt. *^ Wenn auch mit Recht 
Sfiweifel ubey dien JVotase^ i^ Salpeter und , Salmiak 
in dieser Ksanifabeit bei SAugüngen erhoben Pferden, 
— ser.'iii5€hte R^f. doefa jedenfalls dem Tartarus esne- 
tieae eine iprossef e Wirkung^ zugestehen, als der Yerf. i 
Uttch befttbt dessen Wirkung' hier ube^aupt- nicht auf 
dem Erbredien allein, da er oft am wohlthatigsten 
sich seigt, wenn gur kein Erbrechen Statt findet, wie 
nach LwennecAs Metbede bei Erwachsenen. — Desglei-- 
eben Terdient d»s Calomel' mehr Anwendung als Verf. 
angiebt, — vielleicht am meisten, wenn schon Aus« 
sdkwitznng Statt gefinoden/ bei weicber derselbe es 
noch wemger Wivbsam glavM:. — Andere, besonders 
auch bei Kindern* nidfet zu verachtende Nebenmittel, 
wie die Denralcentia, Rad. althae^e^ Manna u. dgl. m. 

sind gar mcht erwähnt. So ctezig wirksam, wie 

im ersten Stadium die Blui- Entziehungen, so aus- 
schlieBsIich soll qpaier der Moschus sich niizlich er- 
preisen, wezm jene- wegen^ S(diwi(che nicht mehr ange- 
wandt werden können, das Lungenleiden aber bis zum 
dritten Grade fortgesdiritten ist. — Da dieser äbcfr 
nur langsam beseitigt werden kann, und der Moschus 
nur mitteilbar dariiuf hinwirkt, durch EchnUinig des 
Lebens ^und Anreguug der Naturheilkraft, so mnss 
derselbe nicht nur in hinlänglich grossen Gaben, son- 
dern auch anhaltend gegeben werden; — selbst den 
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Mrtesteil S&ngUiaf en nicht wanigBr ab gr. i., einige 
Monate alten Kindern gr. ii. stündlich Us zweistund- 
lieb, — bis eine günstige Wendung eingetreten oder 
nichts mehr zn h^en ist« — So wandte d^t Verf. 
denselben oft 12 — 14 Tage laug nnnnterbrochen an, — 
und gab in einigen Fällen bis zu 200 gr. -^^ (Sollte 
nleht Blut^Entzidinngsin solcher Art angewandt, wie 
hier empfohlen wird» — ohne deren Wirkung durch 
andere Mittel zu unterstützen um dann mit geringe- 
rer Blut-Entziehung auszureichen, -^ einen CoUapsus 
und Schwächezustand hervorbringen, gegen weiche 
dann allerdings Moschus als^ das vorzuglieliste, wenn 
nicht einzige Mittel ersclfieint ? — Aber auch der Mo> 
schus mochte, selbst wenn er nach dem Ausspruche 
des Verf. unerlässUch wäre, durch andere Mittel un- 
terstötzt und nach einiger Zeit ersetzt werden ken. 
nen, z. B. durch Ammonium, Rad* SanSgae n. mu a.) 
— Ausser dem Moschus werden im dritten Stadium 
nur Qoiih bdebende und stärkende Bäder empfehlen^ — 
häufig und lange angewandt; — ebenfalls mit Ausschluss 
aller andern äussern Mittel, z. B. der Blaaen|^aster. 
— . Im AllgiBmeinen aber^ ist zu bemerken, dass die 
4J}runde, welche für diese in mancher Hinsicht eigen- 
thnmliche und so zuyersichtlich empfohlene Behand- 
lungsweise angeführt sind, zum Theil zu theoretisi- 
rend erscheinen, als dass man ihnen volle Beweiskraft 
für die Praxis zugestehen könnte, — und dass die 
oben erwähnten Bucksichten, die zu Gunsten dieser 
Behandlung in Anspruch genommen werden^ vielmehr 
Zweifel und Bedenken erregen, ob ihre Besnltate so 
günstig sind, dass man sie unbedingt und strenge be- 
folgen müsste. — 

JEih*. Cohen. 

(Die Fortseizwig folgt im nächsten Hefte.) 
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A. Sanitätswesen im Königreiche betreffend», 

o) A»«cAmfoti äer SSnSgHekmt lamdärmiei sn l^ade 

: an die Qftmrials^VersMag^^Commisswneny Obri^ei- 

fen tmd Armen ^Mekörden des Lemddrostei^Besfirks,, 

die AufHdlmff der Sechmngen der MeMcinalpefio^ 

^nen fktBdMiidhmg krtoßher Armen ief reffend. Siaie^ 

den 4. April W4». 

Dft bei d«ii' zur Besifttigatif bei Uns dngehendoB 
GiNiieind«- und Arlnen-BechaiiDgen rieUaltig wabrge» 
nominell worden ist, dass bei d^ Rechnnagoi far ärzt- 
Ucdie Bdislndlttn'g kraidcär Aim^a ^e Vorsdirifteft de» 
§. 4. des Gesetzes vom 21. Januar 1838, die Einfuhr 
Twmg einer allgemeinen T^ece Seat Medicinalpersonen^ 
iM^reffend, nnd die §§. 3 und 12. der Verordnung vom 
6. Februar 1835, die Ausführung jener Taxe betref- 
fend, nicht beachtet werden ^ so weisai Wir die Quar- 
tdls-Verschiags-Coniniissiona], Obrigkeiten und Armai- 
Behörden des Yerwaltungs-Bezirks, so wie die Rech- 
nungsführer der Gemeinde • und Armen •Rechnungen 
liiemit an, bei der Zablungs- Anweisung und bei der 
Bezahlung von solchen Arzt -Rechnungen die nachste- 
llenden Vorschriften zu beachten : 
1) die Rechnung muss von einer Bescheinigung der 
Obrigkeit oder der Armen*Behorde zur arztlichen 
.Behandlung des Kranken auf Kosten der Armen- 
Casae begleitet sein (§. 4. des Gesetzes Tom 21. 
Januar 1^16)$ 



p) bei wiederholten Krankenbesachen muss zu deren 
Recbtfertigiing die Bechniing die Bescbaffenbeit 
des Übels und den Ausgang der Krankheit anzei- 
gen (§. 3. der Verordnung vom 6. Februar 1835)^ 
3) bei Berechnnpig • 4er M ^UNtag^'dfr'* ifead Reisdcosten 
ist die Entfernung vom Wohnorte des Arztes bis 
zum Aufenthaltsorte des Kranken zu bemerken 
(§. 12. der Verordnung vom 6. Februar 1835); 

Sind dagegen auf derselben Tour yom Arzte 

mehrere Orter besucht, wo dann die Meil^ngeider. 

und Reisekosten repartirt werden mn^s^i, so ist 

.diaae Ilo|MHilHift «lier AiigAbe ^r varaehiedencD 

. JEiitferawDge» ».derBeelmaDg zu >emeirken< {^M V. 

. ^dti» TttxeviHn tl. Jamnir 1SS5)$, 

4^ die birtf äffende Ohri^ceil oder ArBnen-^B^orde 

^ fiktj »ach yoigingigeir Pilifiiiig -der Bichtigk^it 

der Rechnung, insbesondere i<U€^i€litiicb dier an- 

, gi^gebenen Entfifroiiai^ wenn -nichts zu «rmnem 

gefundeii ist, dieselbe zu attosiii^a, im eaigegeo- 

' gesetzten Falle aber zur Beseitigung der etwaigen 

Mäl^fel zurüchgu gebco (§• 12. der Verovdniag vom 

6. Februar 1835). . 

4 Sollt» rtne Rechnung, bei welcher die vorsMeiüleii 

Vorschriften onbeaehtet gelassen sind, , ziur Zaliluiig 

angewiesen oder ohne Anweisung bezaUl werde», so 

hat derjenige, von dem hierin gefehlt ist, die bezahlte 

Smnme big zur Reet^k^on der Rechnung aus dem 

Seiuigen zu tragen. 



b) Ausschrmben der KänigiUAen Landdrosiei .m 

bürg (m die Obrigkeiten des ' Landdrosiei • EexMts, 
wegen der zur Befreiung der Kinder pcen Et sch e i ne n 
bei dir Öffeniihken Sn^^okemmffuf§g ^den O&csjfftet/en 
einx9diefemden ärztUeien 'Bescheinigungen. UUm^urgy 
de»i 26sten Um 19m. , 

Mach dem §. 6^ det Ministerial^fiefcunnlinaehung 

vom 23* August vor. Jahrs wegen der SEeil der ^fBenU 
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ricbtiiiig^ ii^r ImpftalieUea mösseii^ie än&UiolMttBejBislieH 
mgmigBn d«r Jbettibils übefstoddeileB vnat&riiloben ^ar 
Sdiützblkttotn <§; & J/\S 3« dtrVevdlrdMiii^TW^ 24 April 
1821)) * «m die • iti&dar ffio«a En»Uiii«l bei.dev «ffeiit* 
liehen Impfung befreien zu können, zu reeht^rSeil 
bei der OMgheit mbif^vtißht werdeii^ MrUlche solche 
n«r daA& zulassen uM an den IHstiäciBvi^Inqifarat :Ster 
BeradcsiiAlig^ng abgehen darf^ wenn daNria d«r Aret 
wörtlich bezeugt Inl: 

»daiis die Kvkp&Aeo: am 7tett^ 8fen odar SMen Ta^. 

ge von- ihm genau üotersiieht ud' genügend >be«> 

fundta sindu< ^^ . 

♦ 

Indem Yertiniaasung genommen wird, db OI>rig«* 
keiten hierauf beeondors aufm^ksam zu machen mad 
ihnen die stets genaue Beachtung der hierunter gege« 
benen Vorschriften zu empfahlen, wird damit die aus- ^ 
dräekliehe Anwoienng veifaund^a, oine ibiMaEAii^- dar^ 
auf SU «halten, dass alle äi^tliche B08eheintgun^e% -*-« 
da »e als Beilagtti der Imj^ioten tnit auffa^widivt 
werd^ ttiüsaen tand . »ich sonst bald TOrlieren Wihr«» 
den, — nur auf Papiere v(m ganzem JMioformäie . und 
nicht auf kleineren Papier - Abschnitten ffescbirieben 
werden, 

Di6 Obrigkeiten werden, um Aufentkai t undnochh 
inalige Ausstellungen der Bescheiniguii^n zu yerhic^ 
dem, den Angehörigen der impfpflichtigen Kinder die 
zeitige Beibringung ordnungsmässiger Bescheiiiigungen 
empfehlen, und die PriTatJ[mpfärzte auffordern, sidi 
bei allen Yon ihnen *^u ertheilenden Bescheinigungen 
genau nach diesen Bestimmung^i zu richten. 

c) Ausschreiben der Königlichen Landdri^tei xu Lüme^ 
bury an die Obrigkeiten des Landdrostei'-BeurkSy 
wegen der Mmssregdn zur Besdiränhung und VefUt^ 
gmg der sieh unter den Einwohnern verbreiiendem 
hündmrg, den 7, Mai ^4(K 
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Um die u nenett&t Z«it in Städten wie auf dem 
Lande nekr und nekr oniev den Einwobaem ;dch 
staik verbreitende Kritne zu besehranben und mog- 
liebst eicber %m veftilfeo, wardea bweits darcb Eriagse 
an nwbrere Obrifbehen geeignete Maasregeln er* 
griffen. -^ 

Da indeBsea die Einadranbwig dieser Massre- 
geln anf emsdlfie Bcsirle nicbt genigen bann, und einige 
xasitdidie Bestinumingen sieb aucb als notbwendig 
gezeigt baben, so werden nunmebr. allen Obr^fbeiten 
in Folgendem die Massregeln allgemein za ibrer Nacb- 
aditmng .biemit eröflOiet, dnrcb deren dienstibätige Ao- 
Wendung obiger Zwecb um so ober zu erreicbeo 
sräi Wird^ als die Anordnung abnlicber Massregeln 
aucb in den benadibarten Landdrostei-p Bezirken er- 
folgt - 

1. 

Jede Obrigkeit bat, in Vereinigung nit dem 
Landpbysicus und den sonstigen MedicinalpersoneB, 
aucb auf den Grund des Consistorial-Aussdireibetts 
Tom 20sten Junius 1816, mit den dieserbalb beson- 
ders wieder anzugebenden Predigern und Scbullebrern, 
so wie unter bebufiger besonderer Anweisung der 
Unterbediente, Ortsvorsteber, Armenpfieger etc., auf 
das etwaige Yorbandensein und verborgene Umber- 
sdileicben dieses Hautleidens, welcbes in seiner 
Mebrbeit^ bei annen .und imreinlicben Peii^cmen nur 
angetroffen zu werden pflegt, die genaueste Aufmerk- 
samkeit zu ricbten und sieb von den damit bebaf teten 
Personen jeden Orts näber Kunde zu icersebaffen. — 

2. 

Wo irgend das Übel in einem Orte oder io ei- 
n^ G^i;end sieb bäufiger zeigt, sind die Einwohner 
ungemein durcb obrigkeitlicbe BekanntsMicbnii^en, 
welcbe namentlicb in den geeigneten WirtbsbSvaem 
und den Handwerkerberbergen anzubeft^i sind^ auf 
das audi in anderen Gegenden so banfige Vorbonunen 
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der Krätee nad deven öftere yenr^diselung mit 
leicbteren, ander^a IIa«llaal9SohlSgeIl,^ $o wie auf di^ 
leickie Änsteckbarheit der Kl-ankbeit und dereo ii^mer 
schwerer werdende -Yeitilgäiig emsUlcb hia»iw^«en, 
und ist damit die dringenste Anffp^tderung «nd Wa^r^ 
nuDg zu verbinden, daas ein Jeder, welcher von der 
Krätze befiillen ist, sich ohne uMm AMfuchub d^m 
dann wedär irgend langen, noch kostspieligen jfekefi«- 
gen HeilTerfahren eines ordenüidien Arties oder 
Wundarztes nnterziehe, Niemand aber sich dagegen 
selbst oder durch Afterarzte mit Arzen^mitteln, na^ 
mentUch der s. g. gtau^i Qnecksilb^raalbe, verseilen 
wolle, deren Anwendung dem Leben imd der Gesnndp- 
lieit gefIhrUeh werden kantr. Dabei werden* dann 
auch alle Hausvfitcir, Altem, Yormonder, Dienstherr* 
Schäften und Lehrherren, so wie die BefeUenen 
selbst, bei einer nach 4^n Umständen zu erkennenden 
polizeilichen Gdd- und Gefangnissstrafie, wegen des- 
fallsiger eigener oder wegen der Übertretungen ihrcir 
Haosgenoasen^ Kinder, Pflegbefohlenen und UntergOp- 
benen ausdrücklich verantwortlich -zu 'machen sein. 

Als nähere , und aUgemein fassli^ke Belehmiig 
über die Natur, Erkenntniss und widerwärtige Be«> 
Ziehung der Krätze auf Gesundheit und stetem Yer- 
kehr der Menschen ist zugleich ein 

»Kurzer Unterricht über die Krätze,« 
welcher sich auf dem zur verläufigen Ansicht hier 
beigefügten gedruckten Blatte befindet^ unter die . be- 
treffende Bevölkerung der von der Krätze ergri^noi 
Ortschaften und Häuser, durch die obrigkeitlichen 
Untergebenen und mit Hülfe der CSeistlichkeit und 
der Schullefarer mngemessen zu vjerbreiten, und hat 
eine jede Obrigkeit, im Falle des Bedürfnisses, die 
Zahl der danach erforderlichen Blätter, behuf deren 
sofortigen 'Übersendung^ hier anzuzeigen. 

3- 
. Um dem grossen Haufen, namentlich aber den 
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Afmm^ de» IraHifelieB R«th imd Beutud naker zu 
Mng«fi und die YerkTeihng -des Übete unter genauer 
Cotftrole %n 'setaea, irird ei da^ wo das Übel nidit 
fOn» ¥itAeh^ steh nuv seigt and dasselbe niebt ohne- 
dies» schon $ieker %ti heben ist, erforderiich sein^ 
tuffertäisige Ar^Ce^ «nd Wandinßte, deren Nihe Er- 
^mng in den ^Unkosten gestattet^ nach Yerabtedong 
einer tkunHchit ■ hüligen AvepriökähergiUunffy wekhe 
Stts' den gewdhniieben Armenmitteitt erfolgen mass, 
zu beauftragen, nach Massgabe TsntogegangeDer obrig- 
keitlicher Bekanntmaefeungen oder sonstiger Verabre- 
daugen und Verlilguifgen, zu bosiimaiiten Zeiten die 
Orte und di^ Wohnungen m inspieiren und anzusrd- 
^aen, was sowohl - %tir ¥erkalung 'd^r ^ Aiisteckung als 
^ur baldigen und gründliekm Hailung <kMß Übris den 
Uinständen nach geschehen kann. 

4. • 

Eine zweckmässige und nothwendige polizdlicke 
Verfagang, welche ton den Obrigheitcai versnlasst 
werden muss, ist^ dinss ^e mit der Krätze behafteten 
Sinder tou dem Besuche der offentUchen Schulen und 
4es gemeinschaftliehen Gonfirmanten-Unterriekls zu- 
rückgewiesen werden. 

•' • • 5. 

Wegen des hSufig Torgekommenen Ausgebens der 
s. g. grauen Quecksilbersalbe , und anderer Mittel ge- 
lten die Krätze in den Apotheken, im Handi^erkauf 
und ohne ärztliche Verordnung, wodurch die Ver- 
lieimlichuhg uiid daraus heffliessende Weiterrerbrei- 
iüng des Übels nur befördert werden, — ist fordet- 
samst Jedem Apdtheker ohnef Ausnahsie, sofern dieses 
auf Unsere besondere Yerfiigung laeuerMch hier und 
da nicht bereits der Fall gew^ea, — in Unserem Na- 
men durch seine Obri^eit der lahalt der Apotheken- 
Ordnung vom 19.' Z>ecember 1820, insbesondere der 
§§. 14., 64 und 72. zu PrbtocoU dahin in Erinnerung 
zu bringen und eiMusChärfen: 
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. itass.dien A^potUbern^ bei M»$fw Mndk^ mmd 
MHVeriüst der Comcesswn^ dtn& Ansfebdii des ge^ 
ntelDlea. oSAt'^mäermt Mititl gegen die Klsät^ie itii 
JldjadTenkalife »d^r olmeibeso^ere ärztliche odeif 
wnndärztlidie Vewi^immg strmge uniigramfft nud 
es ihre bestimmte Pflicbl sei, sich nach dem Übel^ 
wozn )eib ACedicetment gebmielkt wetden iail, stets 
gkumimaf etkunüigin ündy mv^n ii^iid dieVer- 
mutlmiig: einer wirklioiii^n Krat^kh^it, fhUUn' 0$dk 
der,IüriUze>, «intritt, die YtBt-xbfolgang des Rfittdil 
»tt xerweig&ru mnd die Foi^deniden an eineii ^wto-»^ 
tisirteK" Anßt 'oder Wniidiinit aa yerw^üiea. 



Behuf i geiiSrilfer Mitoritlmiig iq - dieser «Aog^tegeii« 
h^ife «»4^ «m den > Obrigkeiten idie Merforderlic&aa An^^ 
xeigeik %u mai^heti, ist ein Estenpfair ^Ketes^Ansschrei^ 
basal iiBii de« Vnteirichtg Jedem iiand«. tnid Sladtpiiij«»^ 
sious infed' |edesB t liUnd- «ad StadÜ-Cäi&mrgafl^i imgleix 
eben allen pMctidivenden socstigto idrateii uAmMtdbat 
von hier zugefertigt, und erwarten Wir eine Anzeige, 
sefem eine MHtheilung «ueh an l>esti»fliie Wuadirzte 
noch fnr Biröcicmässig gdkaltoi wird,. Airdi: diel Obrig- 
keit d*s Wohneris. < « ^ 



m^ 



Kurzer Unterrlclit über dte KrStze» 

\ ■ 

.Die Kräta^ der Mewcjieii ,wi^ d^ RfUidß der 
Xhiere ist keine Krankheit, die ai|S iivieren Urnaplieii 
entsteht, sondern sie ist u^prünglich ein blosses Ijlaut- 
leiden, daiit aber^ lyenn es lang^ dauert, vernaplilässigt 
pder , unrichtig behandelt wird^. nicht nur 4eB M^n^ 
s^cbeii liässlioh e^tstpUt i|nd. ^ma Gegen^apid^ des 
Kkels niacbt» sondeipi auch. der <Sesnndheit.u||d» Bleibst 
dem Leben g^lahrlich .werden kann* 

Auf Welche. Art dieses Hau^Ieiden wersf; an einem 



412 

♦ 1 

w 

Ofle o4#f bei eiliseloeii MoischeD eiMstdit, isl.nicbt 
immer Jclar nachzuweisen; g^ewiss ist aber, daas es 
durch Berührung und gemeinschaftlichen Gebrauch 
YOU Leidenzeug, Kleidungsstücken, Betten. u. s. w. 
andere anstecke nnd fortgq[NSanzt werde. 

§3. 
Die Krätze giebt sic^ vorzuglich durch ein Jucken 
in der Haut zu'eirkeiuien; das in der Wärme sich ver- 
mehrt ttBid ohne F*ieber durch kleine Knöt<^n oder 
Eiterpustdlu hervorgebracht zu virerden scheint. So 
entsteht auch Verdacht auf diesen Ausschlag, wenn 
Mehrere' desselben Haushalts davon befallen: werden. 

Aber nicht jeder juckende Hautaussdilag ist die 
wahre Krätze. Neaselausschlag mit seinen ^«dddn 
juckt auch, und so mehrere Ausschlage mit feinen 
and gröberen H)ervorn^gangen in der Haut,- die ihren 
Grand im Inaem des Körpers haben^ wedialb die 
Unteriuehung eines Arrtes nothwendig ist« 

§.5. 

Ein Hauptkennzeichen der wahren Krätze ist^ dass 
sie liicl^ auf irinmal über den ganzen - Körper oder 
auch nur ubilr grosse Flächen des Körpers sich ver- 
breitet, sondern mit wenigen unregelmässig zerstreu- 
ten Knotehen an den Stellen anlangt, wo die Anste- 
ckung erfolgt ist, und so allmälig sich Jmmer w^eiter 
am Körper verbreitet, vorzüglich gern in den Grelenh. 
biegungen, zvirischen den Fingern sich 'festhält, nie- 
mals aber das Gesicht ergreift. 

Die richtige Crkenntniss der Krätze ist sehr 
widiti^ wegen der Mittel, mit denen sie geh^t vrird. 
Da sie ein blosses IHautleiden ihrem Wesen nach ist, 
mit dem Innern des Körpers . nichts zu thun hat, so 
kann sie auch dreiist allein mit passenden äussern 
Mitteln curirt werden.^ Das ist nicht so mit andem 
Ausschlägen, die ihr wohl ähnlich sehen, aber in den 
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innerti Säften de» Korpei^s ikreu Grand haben. Diese 
können mebrentheils nkht ohne'Geföhr der Gesand- 
Iieit und selbst des Lebens allein mit iusserüchen Mit- 
teln behandelt werden. 

Auch darum ist die richtige Erkenntniss der Krätze 
wichtig, um die gehörige Sorgfalt anwenden zu können, die 
Terbl-eitung derselben durch Ansteckung zu Termeiden. 

' §. 7. ^ 

.Jeder wird dahefr einsehen, 'dass es diö Sorge üir 
sich, selbst und Andere erfordert, bei Tochaadeneü 
Verdacht ohne Verzug . ,einen erfahrnen Arzt oder 
Wundarzt zu Rathe zu ziehen, und dessen Anordnun- 
gen zu befolgen*'^') , . , 

nem^ betreffend dfe 'Sogenanntem Universal »Kräuter-- 
Arzeneien van Marison. Hannover . den lf.Juniusl840. 
, Nachdem die Untersuchunjg ergeben, hat, dass die 
als ein geheimes Universalmittel in Krankheitsfällen 
ausgebotenea und zum Kauf gebrachten Morisonschei^ 
Pillen und sogenannten Kräuterpulver, welphe unte^ 
der Benennung : UnjiYe^sal-Kräuter.Arzen^ien Ton iMFori- 
son,Yorzuglich von Frankfurt a.M. aus aber Deutschland 
verbreitet werden, aus gefährlichen Bestandtbeilen zu- 
sammengesetzt und schon mehrfach Kranken nächthei- 
lig und selbst tödtlich geworden sind; so ist beschlos- 
sen worden, nicht allein den Verkauf dieses gefährlichen 
Geheimmittels im Königreiche bei einer Geldstrafe von 
10 «^ in jedem Übertretungsfälle von Oberlaiidespblizei- 
w^en zu untersagen, sondern auch diejenigen mit glei- 
cher Strafe zü belegen, Vielehe im Auftrage Anderer 

*) Im Jahre 1797 fand sich die Regierung zu einem ähnlitheii 
Erlasse genöthigt. Derselbe wurde niit einer ttefflichen An-* 
leitung ans der Federndes Hofmedicus Schäfer begleitet, der 
schon damals die Behandlung der einfachen, wahren Krätze 
mit einerlSchwefelsalbe auf «das Diingendste empfahl, und itk 
einem Vorworte sich zugleich über die populaire Medicin 
tind ihre Extravaganz auf eine beherzlgungswerthe Weise 
andiess. H. 

(5. Band, 2. Heft.) 28 
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4ie8e Pillen adpc KriuterpuWer koiumen lassen oder ua^ 
entgelüich absiebet; vorbehaltlich der in einzelnenFftl- 
lea überdies epw^ eiutieteadea peinlichen Bestrafimg. 
Sämm tliche O brigkei ten, Polizei - Behörden und 
i^iandphy^d habßo a^f di/e. genaue Befolgung dieses 
y.erbots zu achten, und sind zugleich die bei unbelug- 
ten Arzeueikrämern etwa vorgefunden werdenden Vor- 
räthe jenes Geheimmittels ;vpn Polizei wegen unter Be- 
sclllav z». nehmen und zu yemichten, 

i(i(fii|[^M)ti Haimoversdies JMüuiisterittBi des Innern. 

I. C. i;- d. Wisch. 



B. Wittemags - und Krankkeits ^ Constitutioa zu 
'Hannover in den Monaten de^ Frfihlings: Malrz^ 

April und Mai 1840. 
Vor vielen andern Jahren zeichnete sich dieser 
Frähling in der Nordhälfte Europa's durch ein anhal- 
iendes. sehr trocknes Wetter mit asiatisch-continentaler 
Luftströmung aus, welche schon am 17. Febr. mit rau- 
hem Frost begann, im ersten Drittel des Märzes un- 
unterbrochen heitere Tage und Nächte mit sich fahrte, 
dann wieder rauher und trüber bis an dessen 'Ende 
sich erhielt (inmitten einige windige Tage mit Regen, 
Schnee und Schlössen); aber durch den ganzen April 
bis ?• Mai ganz ungewöhnlich bestandig mit fast stets 
heller Sonne, .und angenehmer ruhiger frühlings-., spä- 
ter selbst sommerartiger Luft. Eine fiesorgniss erre- 
gende Dürre herrschte auch in Ostindien und im asia- 
tischen wie im europäischen Russland bis zu demselben 
Zeitpunkt, wie hier, wo dann eine nun eintretende 
Südwest -Periode in alljen dietien Breiten den ersehn- 
ten Regen herbeiführte mit Stürmen und häufigen Ge- 
wittern, welche Periode aber als Gegensatz nun virie- 
der eine nachhaltige und oft kühle Feuchte mit sich 
brachte,, indem mit diesem starken und ungestörten 
Windzage täglich gewitterhafte Regenwolken aus dem 
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atianti$cheD Ocean heraiünogen. Im Mar« bitten 
säimiitliche Nächte frostig^ und die heitern • Abende, 
wie die des April, Tarbiggiinzend mit deattidiem Zo~ 
diakalscbeio, nnd die klaren ISternnächte mit nieder- 
gedrücktem Thalnebel und starkem Reif. Letzterer 
als Thau in dem warmea April fiel vorzugsweise in 
dessen erster Hälfte nur siark, während er in der an- 
dern die allgemeine Trockne auch nicht zn inildem 
yermochte, so wie die sich zeigenden Wolken stets- 
im Gegenstrom der Lüfte die Form änderten nnd sich 
zersetzten. Überaus günstig steifte sich dies Wetter 
den Möorbewohnern untrer nordwestlichen Provin- 
zen, so dass sie sehr fr&hzellig ihre Ländereien bear- 
beiten konnteii, und also der lästige Schwendraueh 
schon im AiHril -überstanden wurde, welchen von 
Uerfger Gegend der vorherrschende östliche Wind 
abhielt, imd der nordwestliche nur vom Abend des ^. 
bio Morgras des 2. Mai herwehete. Im April zähl- 
ten wir nur 2 schwache Nachtfröste, aber solche» 
kehrten auch aach der bisherigen Wärme im Mai 
schon schädlicher ein am 4. nnd mit dem in Deutsch- 
land faijrt allgemeinen SchneefoU am 27* > der auf unserh 
benachbarten Bergen bis Mittag noch zu sehen vrar. 
So wie das Wotter seit Septbr. ton J. in kürzeren 
oder längeren Perioden wechselnd einen entschiednen 
Cfharafcter der Ost- oder Westseite darbot, aber in der 
Nähe der Aequinoctien die gewShnUefaen Stüime 
mangelten, so traten diese atmosphärischen Bewegun- 
gen und die Umwechsel insgemein in den ersten 
zwanziger Tagen jeden Monats, oder bald nach dem 
Vollmonde^ ein, wie selbst im sudlichsten Europa an 
sokhen Tugen des Februars nnd Märzes in den bis- 
her fkiihMngsgleichen Winter noch rauhe Schneestur- 
me gann unerwartet hereinfielen. 

Ein ebenso dauernder und bedeutender Luftdruck 
begleitete diesen ganzen trocknen und gleichfSrmigen 
Stand der Atmosi^äret und zwar im Anfange des 
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Män»s (wit aöhon seit dem 17. Fabr.) in teltaer 
HölMy mnx. am 4« = 2Si''. %&''% und fecoer nur zwei- 
mal anf einige Tage wenig unter 28'^ min. am 13. = 
27'' 83''^ wie es auch im April geschah, mit dem 
min. am 7. =s27'' 8,7''', und, was namentlich in die- 
sem Btpnat nicht gewöhnlich ist, meistens eine in nur 
kleinen Abstufungen sehr bestILndige, massige Hohe 
sieh- behauptete mit dem max. am 10. und 23. — 28" 
S,4"'. Im Blai dagegen verhielt er ^ich nach Anfho* 
ren jenes östlichen Luftzuges auch sogleich wieder 
schwankender und etv^as niedriger, als seit einigen 
Monaten, wobei das min. am 11. =s27" 6,2'", und 
nur an den Carsten und lotsten Tag^i. hoch, max. am 
30. ^r28" 5,7'". 

Die atmosphärische Wärme machte tiun mit der 
wiederkehrenden Sonne besoMers im April raschle 
Schritte (nachdem sie im März durchgebends täglich 
noch Ton einigen Anfgraden 3ßu 3 bis 4 Abgraden, 
oder unter Frierpunkt, ziemlich gleichmässig gesunken 
war, max. am 31. +8^ R. und min. am 1. — 7®X näm- 
lich in der ersten Hälfte des Apirils mit ^em tagli- 
chen Steigen von -f. 2 bis 4<^ auf 8 bis 13^» min. am 
6«-^i/2S und in der zweiten von 4. 4 bis 7 anf 15 bis 
170, max. am 27* und 29. + 19^ Jedoch geschahen 
im folgenden nassen, trüben Mai vmder Rückschritte^ 
indem wir- an seinem Anfang und Ende noch den 
letztem Tags Wechsel der Wänsae vom April . emi^an- 
den, mit einem max. von r|- 20° am 6., aber überhaupt 
derselbe nur von 4- 5 auf 8 bis 12<^ stieg; min* am 
4.-1- V»» und am 21.+%«. 

Das allgem. Erkranken drückte abwechselnd die 
Abhängigkeit von der Gunrt der Witterung deutlich aus, 
und wenn darnach die Ansdehnuing desselben im 
Ganzen mehrentheils .nicht sejii: bedeulend war, so 
traten doch manche Fälle .einer grösseren lateusivitat 
auf. Die allgem«. Sterblichkeit behauptete sieb dabei 
fortwähceioid. in einem geringen .Grade« . Auch - kei 
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der al^feia. Constitotion 4« I KraaUifeMin Utair A0. 
y^rschiedeBheit der änssereii VerhiUniMe ih^oi JBI11«. 
fluss aitf dea we4)l»^liideo und geiofeoktoii €li«rakter 
nach Wesen und Folrin erkeiUiliar herfoHreten, ^ 
Mär«, we, seitdiäln im Febr. ndt da» Ankunft dei 
Ostlalt eiiie yerniehrte enträndliche md^ong ap di^ 
Stelle der typlibsen getireten wer,* au^ jene vorkenisck* 
te, nnd %^rend diNt anfingHdilNa heitern und be-* 
etandigen Wetteta die Zahl der Krankw sieh Termui« 
dezt hatte, nahm tetsteife qiater bei den stftmiadi* 
traben Tagen wieder zu,' nnd zu den berrschendM 
rbeniiiatisdien Formen *geseUlen afccb auch mdkr^ ca^' 
tarrhaliaehe und *eft0re' bedeutende Entzündungen in^ 
nerer Orgiuie. Eine aknliche Ab- und SSiunahme wie* 
derholte sich, nachdem in dem se mUd^ Apxil ein 
längerer Nachlaas Statt gdunden, aUbald in Folge der 
Wetterreräidenuig im Mai. Die Wirkang diesw 
bekundete daa hanfigere Anf treten von An- 



ginoD, Pleuresien, Ophthalmien, auch Enc^halitis, 
Croup und Hepatitis, ferner Blutangen, Erjrsipdlae 
und Urticaria. Merkwürdig war in einem Falle letz- 
terer Krankheit bei einem dreijährigen Kinde nach 
Zuriioktreten derselben das Erscheinen eines Anfalls 
Ton Eclampsia. Bei mehrfachen Leber -Afiectionen' 
bewahrten sich die salpetersalzsauren Fussbader im 
guten Erfolge. Caterrhe und Rheumatismen tratet 
in entzündlichen Formen auf, und letztere in^eder 
einigemal lebensg^krlich bri Mitksidenheit des^ Her- 
zena oder Hirns.* In ^nem Falle yon chronischer < 
Hypertrophie des Herzens mit starken Palpltetianea 
war nach vielen erfolgloa^i Mitteln Plmnbilm tMni- 
mcmn 3mal taglieh zu 1 Gran tm beruhigender Wir- 
ktog. Gftstrisch-nerrose Fieber, Typhas abdoiauu»!^ 
lis^ auch cerebralis kommen tkwSk imm^ dazehi in 
Behandlung, so jauch die Wecbselfieber und die mit 
ihnen TerwandtenFonlien iron mehr oder wentfer deut- 
lich intennittireudeb rheilmatalgisdMn, rheundfaäsctK 
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M«lt ?y«M>0i«MQ^i «aittf CMnaiAHMtt giftdkKrdh b«. 
feUnpft ^«raMen* tdtorbaMiÄt «teilte siieli danniter wie 
CcAicH itt«#iAni«ldis dMr, diW iwrih HVMn mMelst ra* 
dermittiaiA^r Methode bcMitiget wotd«; Das spora- 
dibdie V<M«kMnii«B iler g«>;«0kididi «pidiMiiiftclmi Cbn- 
tegiobeti «ad MbMrhiiMeii» fiaMndiMie ' beiw«krt in xan^ 
Btftet Stadt mild Vmg^gmd^ ikwib ÜRmtY einige Proben 
d^Mer'aCiuiftHeheB'aa^ als StoilatMch^ VarieeUen tmd 
Bbnnps noch SArer) 4ag«geii BMsevit, Keicliliiiatra, 
Vairield»ideii> «ad TarM^äii- bw wkr- aintteht imd toh 
aiidertt Orten bergebradir^ und eiftie*äeli weiter mit* 
geatfel&il«ti4 b diian Pall# Mtisn aidi Varieelleii «u 
dem P^nipMgtis älmliohen Bbsen- «atwkleeit; Als 
«hie nAt läitige Plag# Ist die «ifr^e^telkib stariLe 
▼erbreitw^^ der Sfsabies- in dm uatarti Klass«! der 
Btiwohtktr von, wie" fräher* den sftdliekea^ iraa' a»eb 
s^it eineitt Jatee den ^ilidieo Landesttefiin »»dl 
ansnff&bren. JDirr. ^ 



C. Wissenschaftliche und bibliographische Nach- 
richten. 

Vom Hertntsgeber. 

WSlnrrad vni^ in DeatseUaad einer unifiiaseaden 
Monegrafihie der fibatkraiikheiiten^ ans derBWhsr im- 
sered Aidbr entg^geiiseheir, wd nach «der uns yon dem 
hoebgeselilteten Verf» i^eandicbalWchar We^ bereite 
mf tgetiieilleii ersten Abtbeikng (wdohe di« erste dasae, 
die Üenaatonesaiy die idiopathiscben selb^tatlndigen 
AlltetiMen dar äasserenf Bedeckmigen MidiSlt) aut 
Z^Tersiebt «in dasidsdies Werii entarten dtrfsn, sind 
audi in England die ersten - drei Theidia eines nenai 
Werkes aber diese Krankbttiteii keransgekMiiaieii, des- 
sen* anomi«r Preis, nber den sdbst die Engllnder 
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Vtagm, 4MMlbe atov wiftl räm 4tmt BMrataiUü^tiie^ 
kaa der nioisten Ante anssölilieMeii diirfte,' so aiisge- 
aeiefabet andi dei)* kvMttorisohe Tkeil- «ad so. raek 
das Werk aodi an eigimer .Erfaknitig de» V^rf: isti 
Die CÖraowalaiies on diseases ef Ae Sktn, ilkuitratcid 
by eotoored Platos^ - Depresentiag tte Commeiieenieiitf 
Progress aiiid Teaaninatioii of tke< £niptioB% df«wif> 
lÜkc^rapked, nd celom^d . by Joscpk Perrf . By 
A. T. IXottUen^ M. D. F. ii. 80c. Prof. of Mat; 
medic^ in Uaiyeivttgr^Coilegeu Loodon. Pari I. II. m. 
Limden 1839 — ^40, entkalten in den ersten drei FasdU 
kein 8 Foliotafeln nnd 180 S. Teart in Bwo. Die Le* 
fwa^Tnlgarisnnd sy^Iitlca) Psoriasis difftasa^ palma« 
xia, iotonun nnd inveteratay JRupia vnlg«, Pityriasis 
mbr« «nd Heriies soMt sind ^rin abgekandelt. — * £0 
i^t genugsam bekannty dass scko» von Rosenstein in 
seinen sckitebarea^ BeM^beHpiBgen der Kindeikirattb' 
kditen- nnd i^ter -anck 8tr 6. Bluie n. A.^ anck dent^ 
seke Arzte n^ B; Dr. KagelTnann nnd nenerliokst IM-4 
Löwenbardt auf die netkodbcbe CottpressM» dcie 
Kopfes kydroce^alisGker Kinder, die sdion itiverins 
anrietky wieder anfinerkiam geBiacl)t kaben. Ss fini 
den sick in mekreren Zeitscbrifteo gunstige Erfakrun- 
gen i&r dieses niedkaniscbe, mit HeftpflasterstreifeiE 
(oder wie wir es anwendeten, mit einem Kleisterver^i* 
bände) ansgefökrte Sckutn-'und HeiWerfakr», das 
jedenfsUs Beacktnng yerdient In England ist nun X 
F» Bemarii mit einer Ahkandlung dafür kervorgetre- 
ten und kat in seinen Gases a£ Hydroeepkalus or Wa« 
ter in tke kead, witk Obsenrations and a detail of 9 
new (?!> änd sucees^ili phn of Cure (London 1889. 
8to. 80 S.) uns vier Heilnngen solcker Hydh>eepka|enr 
geliefert, die wir mit nock grosserem Interesse Ifde^ 
sen ki&en wurden, wäre tlas Bück mindor rukmredt^ 
geschrieben und kitte der- ¥erf. aucb misslungteiD 
Garen nickt Yersckwiegen, die er (wie tAe auck hm 
Yoikanmi) doek zweiüskmime belebt Imben wÜdr 



/ 



410 

Y%A kt 4w Mtiamngj dm» dS« svw^eo Toikonm^ttde 
Selbstheilwig des ckron. Wawerikopfes darch Osdfiea- 
Hm der Nikte zo Stande fcanune, und daes der Dfwdc 
diese Ossification ersetze. In Besielrang auf das £r- 
siere bleibt es noch sehr die Frage, ob nicht ^m» Os- 
sification der Nähie in die Reihe dar g&nsligen Ent- 
wiekelangs-Verandeningen gehöre, die in solchen Fal- 
len nadi nnd nach in d^n Gehirne und dessen lnf¥0- 
lacris Yorgehen, mithin nicht in solcher Maasse als 
Ursachen jener Yerandemng betrachtet werden dür- 
fen, ab der Verf. d^ thnt, nm dadurch der Wiriu 
samkeit der mechan. Compression eine rationelle Er-> 
klining nnterzulegen, die sich wohl nodi anf and«« 
Weise finden lassen diirfte. — Den Krankheiten des 
Gehörs wird anch gegenwart% in England ein meh^ 
res Stndinni zugewandt als friher. Dafür zeugt eine 
jybhanldlilng des Dr. Jasepk WUUamSj dessen Treatise 
on the Ear, induding ils Anatomy, Physiologie and 
Pathologie. London 1«40. 8vo. 295 S. mit 6 Tafeln, 
▼on der Edinbarger Universität die goldene Medaille 
znerlmnnt worden. Was der Yerf. Aber die acnten 
Gehdr«Kranldieiten sagt,- yerdient Beachtung, doch hat 
er ims aber die donkeln pathologischen Zostande 
nidit "viel neues licht gegeben, nnd müssen wir Ihn 
der Ungerechtigkeit gegen unsern verdienstvollen 
Landsmann Dr. Kramer anUagen, gegen den er mehre 
Ausfalle macht, die er oft mit sehr vagen, keinesweges 
auf Beobachtung und Erfahrung basirten Behauptun- 
gen unterstittzt. — Ein. neues Werk, das in vieler 
Hinsicht der Aufmerksamkeit werth ist, ist A Trea- 
tise on the Causes and-.Consequences of habitoiarCon- 
atii^ilion by /oif» Bume, Bf. D. Physician to tiie 
Wwtminster Hospital etc. Lcmdon 1840. 8vo. 157 S. 
Yifdleicht in keinem Lande d^r WeH vrird so viel 
Gebrauch von Purgtrmitteln g^nacht, m keinem so 
viel Hissbrauch damit getrieben, als eben in England. 
Site» in der Kinderstube wird die Ji^pend an Pur- 
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gimittel gewohnt, und welcher EngUod^ kon&te 
leben ohne seine Dose of Physik (w^e nett e^ojpjv die 
Purgirmittel genannt werden). 9Iit Recht darf man 
daher jedes über diesen Gegenstand «rseheinende ^eng- 
tische Werk mit einem gewissen Misstrauen in die 
Hand nehmen, namentlich wenn man gelernt hi^^dass 
selbst Leute wie Hamilton (in s. Werke on' the Use 
of PurgatiTes) noch zu weit geganglen sind. Auch die«^ 
ser Verf. ist nicht frei davon, und selbst engUsohe 
besonnene Critiker haben ihm den Vorwurf gemacht, 
den viele Schriftsteller unsers Zeitalters verdienen^ 
dass wenige oder geringfügige Thatsachen zosamnen-t 
gerajfft und aüsstafGrt weipden, gleichviel ob Recht oder 
nicht, um einer Lieblingstheorie damit zu fröhnrai.' 
Demohnerachtet ist in dem Buche so viel Wahres, 
Tüchtiges und Brauchbares, dass wir es allen denk^a«^ 
den und erfahrenen Praktikern empfehlen ? und nur be^ 
dauern müssen, hier nicht ti^er in den Inhalt eingehe 
zu können. Auch B. empfiehlt bei Ob8tructi9nen ilk 
der Flexuva sigmaidea^ die in Deutschland noch zm^ 
wenig beachteten Injecti'onmi durch ein langes dasti« 
sches R(Ar (nach O'jBetme), tadelt aber ' mit Recht den 
habituellen Gebrauch der Klystiere, den besonders, 
viele Franzosen zu weit treiben, indem sie z. B. kalt 
Wasser taglich ein^rützen (pour rafraic](ir les boyaux). 
Dass er auf die wichtige und in einzelnen Fällen heil- 
same Anwendung der Mastdarmbougies aufinerksam 
macht, ist sehr lobenswerth^ sie werden von den 
puren putten Medicis (Blumenhach) zu sehr versäumt. 
Auch hätten wir an dem Werke u. A. auszusetzen, 
dass der Verfasser auf Farbe^ Consistenz und Ge* 
ruofa der Excremente nicht g^iug. Acht hat und d^rin 
Hamilton sehr nachsteht,, der das nie, besondefs in 
seiner Kinderpraxis, versäumte, . so, dass ihm desludb 
audi ein^ arger Beiname gegeben wurde, um ihn von 
seinem Bruder dem Accoucheujr, zu unterscheiden. (?)r— 
Wir i können es . un» nicht versagen, auf ein nenen 
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Meiitt«n0erk* Sir Astky OoBper^s: Oh the Ansikomy of 
tb» Bi^^ast London 1840. 4to. 265 S. mit einem Bande 
Foiiolafeln aufmerksam > zu machen $ nachdem derselbe 
hoohvterefane Verfasser bereits mit einem Werke über 
die nicht malignen KraniiLbeiten der Brost (Mamma) 
die WissenscUaft bereichert und das baldige Erschei- 
nen eines Werkes tA>er die malign^i Krankheiten die- 
0«! Theiles in Aussicllt geteilt hat. — Derselbe Mann, 
dem vrir so grosse Estdeckungen nicht blos in der 
Chirurgie verdanken, der schon 1?92 durch die Unter- 
bindung des Dttct. thorac. bei Hunden und das 3 Stun- 
den nach einer töchtigen Fütterung erfolgte Bersten 
des Receptacttli Cbyli die Schnelligkeit der Chylifica- 
tiim und inanche andere wichtige phjrsiologische Fol- 
gerangen nachwiess, der die Wichtigkeit der Tuba 
Eusiachii für das GehM klarer machte, der zuerst 
Migte, dass die Spina bifida durch die Auslassung des 
Fluidi aus der Tunica arachnoidea tractabeier sßi, der 
. die ^itschiedensten Verdienste um die Lehre Ton den 
Hi^mien und Ton den Frakturen und Luxationen hat, der 
saerst den Tn commun. Cart>tid. unterband und es 
unfernahm alle grossen Arteiienstämme vbl unterbin- 
den, weil er die Resour^en der Natur durch ihre 
Anastomasen wissenschaftlich erfasst hatte, der über 
die Krankheiten der Hoden so viel Lieht ' yerbrMlel 
hat, de^en Forschungen über 4ie Thymus zu allen Zei- 
ten werthvoll bleiben werden, der zuerst lehrte, dass 
es Fälle von Ret. Urin, gebe, in denen man besser 
die pars membr. Urethr. öAae, als die Blase punktire 
u. s. w. — dieser gleich kühne aH besonnene Mann 
hört nicht auf immer neue Segnungen seines Wissens 
zu verbreiten und hat auch durch diese jöagste At- 
beit eiwen neuen Lorbeer in den Kranz seinea ftub- 
nies. geflochten. — Wir werden nSchstene über die 
Durchschneidungen der Recti bei Strabismus Ausfuhr- 
lichjerei» mittheilen, können aber vorläufig berichten, 
dttdi 4iese Operationen auch in England bereMs Em- 
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gang g^fnndea k«beii. ißo hat im der LmctBt ^Mat iISA^ 
Mr. Bi Xuoa^ als dar ersie inlE^laiidy 5 gläcklidke^BiUe 
von Daxclmdkiiridung de& Miisö; reet. iat. nsItgetUeilt. Eir 
bedi€^i»€ sieb \ bw »'hes H^Üißtt^ . Ihm ist antsh der be- 
riüLmte O^^ataur* Listtm geMgt. In der* Lahoet vom 
Bf fd 1840 beacbreib^ I^iston sein Y^rfohren, das^ weiaä 
der Kranke raUg ist, nicht über eine halbe Minute 
Zeit kostet. Das untere Augenlid wird nach Aussen 
gewälzt, und mit einer gefederten Arterien- Pincette 
eine kleine 'Portion der Conjunctita gefasst. Die 
Pincette lässt man dann herabhängen and hält so das 
Angenlid herunter. Das obere Augenlid wird mit 
einem gewohnlichen Augenlidhalter hinaufgezogen 
und dann ein kleiner Doppelhahen an der inneren 
Seite der Hornhaut in die Couj. eingesetzt' und das 
Auge auswärts gezogen. Dann wird die Coi\). mit 
einer Scheere queer durchschnitten, die Scierot. bipssge- 
le^ ein ^nderer Haken in diese eingehakt und das 
Auge kräftiger nach Aussen gezogen. BCt einigen klei- 
nen Schnitten mit der Scheere entblosst man deu 
Muskel an seiner tendinosen Eudigung und durch- 
schneidet ihn dann mit der Scheere dicht an seiner 
Insertion an der Scierot. — Aus Newyork erhielten 
wir: An Essay on Club Foot, and some analogous 
diseases by fT. Detmold. M. D, (Separat-Abdr.uck aus 
dem Newyork- Journal of Med. and Chir.) illüi^äted 
with 4 Plates. 8vo. 1840. Üiiser jetzt in lÜTewyork 
lebender Landsmann hat mit dem glänzendsten Erfolge 
eine grosse Anzahl Ton orthopädischen Operationen 
gemacht und sich das Verdienst erworben, denselben 
die allgemeine Beachtung und Anerkennung auch ip 
jenem Welttheile zuzuwendend ' Die Summe seiner 
Erfahrungen (er behandelte allein^ 167 Kranke in^t pis- 
torsionen an den ^Füssen und beschreibt 1$ li*äl|e aus- 
führlicher) berechtigt ihn, manche tf efflicne 'Ikägelh 
fiir die Praxis niederzulegen. Wir haben mit gros- 
sem Interesse seine Abhandlung gelesen, die in einem 
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sdi5n«i und fliMieiufon Kogüscl^ wie m Deatsehe 
sich seitea aiieigntiiy gttclirieten ist — In New-Or- 
lean« kat dar grasae Erfolg, den grosse €hbea iran 
GhiniA salphnric, 3*1. bi» 3/?, bei dem gdhes Fieber in 
der Befiode des Collapsus gleich zu' AnfaDge der 
KjrsBUMit gdm^ haben/ erhebliclies Altibeheti erregh 

ft V r (pie FoHtmHwg folgt) 
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D. PerHonal - ]^otuen. <, 

^^ Nach amtlichen Nachrichten habien -folgende Be- 
, 'l^tauingen und Versetznngen von Meilicinjsil- Personen 
im KoQigr^che Hannover im 2ten Quartale des Jah- 
res 1840 Ötatt gefunden : . \ 

Landaro8iei Hannover. Den» pr. me4 Wilhelm 
Hertz ist die Befugniss zur ärztlichen und wnndarzt- 
lichea Praxis, einschliesslich der Geburtshulfe,. mit 
Anweisung seines Wohnsitzes in Osterwald, Amts 
Rieklingen, eriheilt. — Dem Dr. med« Ernst Danck- 
werts ist die Befugniss .^ur Ausübung der ärztlichen 
und wundärztlichen Praxis, einschliesslich der Geburts* 
hülfe, in. Nienburg eril^eilt. 

Länddrostei Hildesheim. Dem Wundairzte Hein- 
rieh Reinhold zu Seulingen, Amts Dudersta^t, ist die 
Verlegung seines Wohnsitzes nach Obernjesa, Amts 
Gottingen, gestattet. 

Seine Majestät .der König .haben geruhet, dem 
Herrn Ober - Bergcommissair Grüner hie^elbst, imglei- 
chen dem Herrn Hofmedicus Dr. Tie^emanu zu Stade, 
und dem. Herrn Hofmedlcus Dr. Rosenbach zu Mün- 
den, den Charakter von Medicinalrath zu ertheilen. 
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